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FORORD

Niar Covid-19-pandemin brot ut fick den en genomgripande paverkan pa samhallet.
Knappt tva ar in i pandemin har vardagen sa smatt borjat aterga till nagot som liknar det
som var innan, men for manga har pandemin inneburit stora forandringar. For vissa
invanare har den ocksa medfort sjukdom och i varsta fall dod. I dagslaget kan vi inte med
sdkerhet sdga hur framtiden kommer att se ut — men vi borjar fa en bild av vad som har
hant.

Tidigt i pandemin lyftes fran flera hall en oro for hur pandemin skulle paverka
invanarnas psykiska hilsa. Det handlade dels om oro for de som blev sjuka och deras
narstaende, dels om hur forandringar i samhaéllet, sdsom restriktionerna, skulle paverka
den psykiska hilsans forutsattningar. Vidare diskuterades pandemins paverkan pa
forutsiattningarna for arbetet i regionernas och kommunernas verksamheter.

Sedan ar 2018 finns i Véstra Gotaland en linsgemensam handlingsplan for psykisk hilsa
for de 49 kommunerna och Vistra Gotalandsregionen. Syftet med handlingsplanen ar
att rikta fokus pa omraden och fragor dar regionen med hjalp av okat samarbete vill
stiarka sina resultat. Den arliga indikatoruppfoljning som genomfordes inom arbetet
hosten 2020 gav signaler om att pandemin kan ha paverkat saval befolkningens behov
av vard och stod som erbjudna insatser. Samtidigt saknades en helhetsbild av vad
pandemin kan komma att betyda for invanarnas psykiska hélsa pa langre sikt och for det
lansgemensamma arbetet med handlingsplanen.

Mot denna bakgrund har en fordjupad analys av covid-19-pandemins mojliga
konsekvenser for invinarnas psykiska hilsa genomforts mellan maj och november 2021.
Uppfdljningen &r ett komplement till den arliga indikatoruppfoljningen och syftar till att
presentera en framatblickande helhetsbild av pandemins mdjliga konsekvenser for
invinarnas psykiska hélsa. Resultatet fran analysarbetet finns sammanstillt i denna
rapport.

Vér forhoppning ar att rapporten ska ge en 6verblick av pandemins negativa och positiva
paverkan pa psykisk hilsa for invdnarna i stort och konkretisera hur pandemins
paverkan skiljer sig &t inom och mellan olika grupper av invdnare. Rapportens
framétblickande perspektiv &terspeglas i det avslutande kapitlet, som innehaller
vagledande rekommendationer for hur de utmaningar som identifierats kan hanteras
och mojligheter tillvaratas. Pa s satt hoppas vi kunna ge konkret vigledning for
beslutsfattare i kommunerna och regionen i Vastra Gotaland samt bidra till det
nationella utvecklingsarbetet.

Lise-Lotte Riso Bergerlind Charlotta Wilhelmsson
Vastra Gotalandsregionen VastKom
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SAMMANFATTNING

Pandemin och psykisk halsa — fordjupad analys av covid-19-pandemins
mojliga konsekvenser for invanarnas psykiska halsa i Vastra Gotaland dr
ett komplement till den arliga indikatoruppfolining som genomfors inom arbetet med
den lansgemensamma handlingsplanen for psykisk hdlsa. Rapporten har ett
framatblickande perspektiv och tar ett helhetsgrepp pd pandemins mojliga
konsekvenser for invanarnas psykiska hdlsa. For att ge vdgledning till kommunerna
och Vistra Gotalandsregionen innehdller rapporten forslag pa hur huvudmdnnen och
andra aktorer kan ga till vaga for att hantera de utmaningar och tillvarata de
mojligheter som identifierats under arbetets gang.

Rapporten utgar fran en analysmodell i fem steg

Arbetet med den fordjupade uppfoljningen har genomforts mellan maj och november
2021 och vigletts av en analysmodell i fem steg (Figur 1). Analysmodellen har ocksa
anvants for att strukturera denna rapport. Stegen i analysmodellen ar att kartlagga vilka
direkta konsekvenser pandemin medfort (steg I), vilka indirekta konsekvenser
pandemin medfort till foljd av overgripande samhallsforandringar (steg II) och vilka
konsekvenser det i sin tur innebar for invdnarnas psykiska hilsa (steg III). Resultatet
fran dessa analyser anvidnds darefter for att identifiera hur invanarnas och olika
malgruppers behov, forutsiattningar och preferenser har forandrats till foljd av den
paverkan som setts inom omradet psykisk hilsa (steg IV). Resultaten av steg I-IV
redovisas Overgripande for invanarna i Vastra Gotaland och uppdelat pa 15 olika
malgrupper. Utifran de sammanvagda resultaten sammanstills reckommendationer som
adresserar identifierade utmaningar och mojligheter (steg V). Rekommendationerna
riktar sig till och redovisas for kommunerna och Vistra Gotalandsregionen tillsammans
och var for sig, och kompletteras med inspel till andra aktorer sdsom regeringen och
myndigheter.
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Figur 1. Analysmodell som anvants i arbetet med rapporten.
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I rapporten gors skillnad mellan olika aspekter av psykisk hélsa i enlighet med den
begreppsmodell som tagits fram av myndigheter och SKR. Psykisk hdlsa anviands som
ett paraplybegrepp, under vilket psykiskt vdlbefinnande sarskiljs fran psykisk ohdlsa.
Psykisk ohélsa delas i sin tur upp i psykiska besvdr och psykiatriska tillstand vilka i sin
tur delas in i psykiska sjukdomar och syndrom respektive neuropsykiatriska
funktionsnedsdttningar.

Att tillampa denna typ av begreppsdistinktioner ar viktigt for att kunna fora ett tydligt
och l6sningsorienterat samtal, och efterfragas dven inom forskningen. En respondent
verksam inom omradet samhallsmedicin och folkhdlsa sammanfattade sin syn med
orden: "Vi méste prata mer om vélbefinnande. For bristande vilbefinnande ar ndgot
annat dn depression, pad samma sitt som det handlar om erfarenhet snarare an psykisk
ohilsa om man som person har forandrats under, eller paverkats av, pandemin.”

Rapporten utgar fran fyra olika typer av datakallor. Den forsta datakallan ar 50 intervjuer
med forskare, experter och verksamhetsforetradare fran kommuner och Vistra
Gotalandsregionen. Den andra datakillan ar dialogmoten med 15 foretradare for
organisationer i civilsamhallet. Den tredje datakillan ar statistik frén primarvarden och
den specialiserade psykiatriska varden fran Viastra Gotalandsregionen samt kommunal
statistik fran skolan, individ- och familjeomsorgen, dldreomsorgen och
funktionshinderomradet. Den fjarde och sista datakillan dr internationell och nationell
forskning, internationella och nationella rapporter samt rapportering i dagspress.

Lumell Associates har ansvarat for datainsamling, analysarbete och sammanstallning av
denna rapport. Arbetet har skett i ndra dialog med Vistra Gotalandsregionen och
Viastkom.
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Pandemins konsekvenser for den psykiska halsan forefaller
vara begransad hos invanarna i stort

Den fordjupade analysen av covid-19-pandemins mojliga konsekvenser visar att i stort
sett alla invanare i Vastra Gotaland har berorts av pandemin i ndgon utstrackning. Bland
de personer vars psykiska hilsa utsatts for direkt paverkan av pandemin aterfinns de
personer som sjilva insjuknat i covid-19, de som har sena eller kvarstdende symtom pa
covid-19 och de som har forlorat en narstaende till f6ljd av covid-19 pandemin. De flesta
invanare tillhor samtidigt gruppen vars psykiska hilsa framst paverkats av pandemins
indirekta konsekvenser. Framfor allt har behovet av att minska antalet fysiska kontakter
medfort minskat socialt umginge och instéllda aktiviteter, samt en 6kad férekomst av
distansarbete. For en del invanare har oro for smitta medfort att man narmast isolerat
sig i hemmet. Samtidigt som konsekvenserna for vissa malgruppers psykiska hilsa har
varit stora och riskerar att bli s 4ven framover utan ratt insatser, sa visar den fordjupade
uppfoljningen att pandemins negativa effekter for den psykiska hailsan pa
befolkningsniva ser ut att bli relativt begransade.

Uppfoljningen visar att stora delar av befolkningen upplevt ett nedsatt psykiskt
valbefinnande, och i vissa fall okade psykiska besvar, till f6]jd av exempelvis minskad
social samvaro, okad vistelse i hemmet eller begransad tillgdng till fritidsaktiviteter.
Samtidigt 4r det sannolikt att dessa forsamringar i invanarnas psykiska hilsa ar
overgdende — det vill sdga att de kommer att minska niar samhillet 6ppnar upp.
Genomforda kvantitativa analyser visar dven att varken primarvarden eller den
specialiserade psykiatriska varden ser eller har sett ett 6kat soktryck till f6ljd av
psykiatriska tillstdnd. Under pandemin ses inte heller nagon 6kning av suicid pa vare sig
nationell niva eller i Vastra Gotaland.

Primérvarden ar forsta linjens verksamhet for personer med behov av véard och stéd for
psykiska besvar och psykiatriska tillstind som inte kriaver specialiserad vard. Antalet
besok i den regionala primérvarden av personer med psykiatrisk diagnos kan darfor
anviandas for att skapa en uppfattning om behov av vard for psykisk ohélsa bland
invanarna i stort.

Under pandemins forsta fas sjonk antalet besok for att darefter successivt dterhamta sig
till samma niva som innan pandemin. Antalet besok i den regionala primarvarden med
psykiatriska diagnos visar i sin tur att dessa besok har legat pa en forhallandevis stabil
niva under perioden januari 2020 till och med augusti 2021 vid jaimforelse med samma
manad 2019 (Figur 2). Det gar samtidigt att se en nedgang i april-maj ar 2020, det vill
sdga i anslutning till att pandemin brutit ut.
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Figur 2. Indexerat antal besok i den regionala primarvarden dar psykiatrisk diagnos registrerats per
manad under pandemin jamfért med motsvarande manad 2019. 100 = Antal bes6k motsvarande manad
2019.
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Sammantaget visar genomfoérda analyser att antalet besok for psykisk ohilsa i
primarvarden har minskat med fem procent under pandemin. Andelen besok som skett
via distanskontakt 6kade under samma period. Utifran genomforda kvantitativa analyser
och intervjuer tolkas detta som att den regionala primarvarden oOver lag har varit
tillgdnglig under pandemin, och att patienternas behov av vard och stéd har kunnat
tillgodoses trots restriktioner. Eftersom det inte heller skett ndgon betydande uppgéng
av antalet besok under den tid som pandemin pégétt, finns inte heller ndgon indikation
pa att behov av vard fran forsta linjen har 6kat pa befolkningsniva. Detta stirks av att
varken akutbesok eller nybesok 6kat inom den specialiserade 6ppna psykiatriska varden
utan dessa har i stillet legat pa en lagre niva under pandemiperioden. Vidare ses ingen
forandring pa befolkningsniva kopplad till pandemin vad galler uttag av psykofarmaka.

Det ar samtidigt viktigt att papeka att tillganglig statistik inte kan ge ett definitivt svar pa
om den nedgang som setts i antal besok beror pa ett minskat behov av vard (att den
psykiska ohilsan faktiskt minskat under pandemiperioden), att invanarnas bendgenhet
att soka vard minskat (pa grund av oro for smitta, eller ovilja att belasta hélso- och
sjukvarden) eller att hélso- och sjukvarden varit mindre tillganglig. Darfor kommer den
regionala primirvardens verksamheter behova vara lyhorda infor eventuella framtida
tecken pa okade eller forandrade behov, da det ar mojligt att vissa konsekvenser av
pandemin kommer att ses forst pa sikt. I férebyggande syfte kan det dven finnas ett behov
av tidiga och lattillgangliga insatser riktade till invdnare som upplevt nedsatt psykiskt
vilbefinnande eller littare psykiska besvar under pandemiperioden. Eftersom
ungdomsmottagningarna ar en av fa verksamheter dar barn kan soka vard utan
vardnadshavares vetskap, och dessa verksamheter i vissa fall inte kunnat erbjuda
nybesok under pandemin, bor dven dessa verksamheters tillgidnglighet vara sarskilt
prioriterad framover.
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Det finns tecken pa att det finns mer avgriansade grupper som paverkats i storre
utstrackning. Till de som paverkats direkt av pandemin hor personer som upplevt ett
allvarligt sjukdomsforlopp i covid—19, sarskilt de som fétt intensivvard, personer som
har sena eller kvarstaende symtom pa covid-19 och personer som forlorat en narstdende
i covid-19. Till de som paverkats mer indirekt hor medarbetare i vard och omsorg som
upplevt en hog arbetsbelastning under lang tid, barn och unga, samt aldre personer som
har paverkats mer adn Ovriga invanare av de restriktioner som inforts. Vidare kan
paverkan ha varit storre for personer med tidigare riskfaktorer for psykisk ohilsa, eller
fa skyddsfaktorer for psykisk hilsa. I rapporten redovisas analys och identifierade
utmaningar for respektive grupp i separata avsnitt. Nedan sammanfattas ett antal
centrala behov som identifierats samt o6vergripande forslag pa hur olika verksamheter
kan g4 till vaga for att tillgodose dessa — och tillvarata de mojligheter som ocksa finns.

Medarbetare som moter invanare behover initiera en dialog om psykisk hélsa for att
identifiera behov av vard och stod

Det finns en stor variation i de grupper som paverkats mest av pandemins konsekvenser
— likartade upplevelser behover inte nédvandigtvis medféra samma behov av stéd. For
att skapa goda forutsattningar for att identifiera individernas vard- och stodbehov finns
darfor ett behov av att stilla forutsiattningslosa fragor i kommande méten mellan
regionala eller kommunala verksamheter och Vistra Gotalands invanare. Till de
personer som kan behova fa sina behov sarskilt uppméarksammade hor idldre personer,
barn och unga som uppvisar tecken pa att ha paverkats negativt av distansundervisning
eller okad vistelse i hemmet, samt grupper som redan innan pandemin var sarskilt
sirbara, sdsom personer med funktionsnedsittning, personer som lever i
socioekonomisk utsatthet, utrikes fodda eller personer som har en beroendeproblematik.
I detta arbete kommer det vara sarskilt viktigt att anvianda befintliga metodstod for att
stilla fragor om psykiska besvir, alkohol, vildserfarenhet eller suicidtankar. Ut6ver
detta behover verksamheterna vara lyhorda for behoven hos de nya patientgrupper som
uppstétt som en direkt f6ljd av pandemin. Personer som sjukhusvardats for allvarligt
sjukdomsforlopp i covid-19, och personer som har sena eller kvarstaende symtom l6per
en forhojd risk att drabbas av psykisk ohélsa — bade av psykiska besvar och av psykiska
sjukdomar och syndrom. Primérvarden behover hélla sig uppdaterad om det
foranderliga kunskapslaget kring patientgruppernas behov, och utnyttja befintliga
resurser sasom frageformular samt rehabiliteringsteam och rehabkoordinatorer for att
ge dessa personer stod och hjalp. Patienter med risk att utveckla PTSD efter exempelvis
IVA-vard behéver fa sina behov identifierade och tillgang till adekvat behandling.
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Inom ramen for det stod och den vard som kommunerna och Vistra Gotalandsregionen
tillhandahaller personer med psykisk ohilsa eller nedsatt vilbefinnande finns dven ett
behov av att atgdrda den "samverkansskuld” som uppstatt da krishantering och de mest
prioriterade vardbehoven tagit merparten av de tillgingliga resurserna i ansprak.
Exempelvis visar analyserna att antalet upprittade samordnade individuella planer
(SIP) har minskat under pandemin och detsamma giller uppf6ljningen av genomforda
SIPar. Nar arbetet med att ta igen denna samverkansskuld inleds finns det anledning att
bygga vidare pa och bibehalla det 6kade samarbete som uppstatt pA manga hall under
pandemin. I detta arbete bor &ven -civilsamhallets organisationer bjudas in:
civilsamhillets organisationer har spelat en central roll for manga av de mest sérbara
malgrupperna under pandemin. Manga av dessa organisationer har samtidigt blivit hart
atgangna, inte minst for att manga av de mest aktiva i dessa organisationer ar dldre. For
att organisationernas kunskap och mojliggora det stod dessa organisationer
tillhandahaller &r kommunernas och regionens understod centralt.

Det finns barn och unga som riskerar psykisk ohalsa till foljd av pandemins indirekta
konsekvenser

Smittskyddsatgarder pa skolor, begransningar i socialt umginge samt instillda
fritidsaktiviteter har paverkat de flesta barn och unga. Sarskilt stor paverkan pa vardagen
har pandemin haft for de elever i hogstadiet och gymnasiet som helt eller delvis haft
undervisning pa distans. Analysen visar att de negativa konsekvenserna ar storst bland
de barn och unga som redan innan pandemin hade det svarare i skolan eller levde i mer
utsatta hemforhallanden — forsamrade forutsattningar att tilligna sig kunskap och 6kad
vistelse i de utsatta hemforhallandena har utsatt dem for en dubbel risk att utveckla
psykisk ohilsa. Vid atergang till en mer normal vardag finns behov av att skapa tillfallen
dar alla barn och unga far mgjlighet att tillbringa tid med trygga vuxna som kan
identifiera barn och unga med stodbehov ar darmed stort. Fran analys av statistik kring
skolresultat for de elever som gick ut gymnasieskolan och hogstadiet varen 2021 gar det
pa aggregerad niva inte att urskonja nagon tydlig paverkan av pandemin. Utvecklingen
har dock sett olika ut i olika delar av lanet och inom vissa kommuner ses en lagre andel
gymnasieelever som tagit examen under pandemin jaimfort med innan. Utifran att bade
litteratur och intervjuer lyfter att det finns risk for ett kunskapstapp till f6ljd av
distansundervisning finns det troligtvis ett behov av kompenserande stéd och
undervisning, sarskilt hos elever som redan innan pandemin hade det svérare i skolan.
For elever som gétt ut gymnasiet — eller gatt ut drskurs nio utan att soka till gymnasiet —
kan det finnas ett behov av sarskild uppfoljning eftersom dessa ungdomar inte har en
tydlig arena att soka stod hos.
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Personer som levt i hog grad av isolering kan vara i behov av motiverande och
uppsokande insatser

For vissa grupper har pandemin inneburit en sarskilt hog grad av isolering vilket kan fa
konsekvenser dven framat. Detta giller i forsta hand dldre men dven andra grupper vars
sociala motesplatser forsvunnit, exempelvis personer med olika typer av
funktionsnedsattningar. Kommunernas verksamheter kommer bade att behova arbeta
atgairdande och forebyggande for att minska pandemins langsiktiga negativa
konsekvenser for dessa personers psykiska hilsa. Exempelvis finns ett behov av att
arbeta uppsokande och motiverande for att fa aldre personer som fitt nedsatt
aktivitetsformaga att ater delta i sociala aktiviteter. I detta arbete kommer det vara viktigt
att se till den ildres hela livssituation och kontext och utreda de egentliga orsakerna till
fysiska symtom. Kommunernas verksamheter kommer ocksa att behova ge stod och
radgivning till dldre personer som har en kvarstdende oro for att bli sjuka — och som till
foljd av detta exempelvis inte vill limna hemmet. Manga dldre har ocksé en befogad oro
infor tanken pa att mota ovaccinerad personal inom dldreomsorgen och det kan paverka
de dldres forutsattningar att aterga till ett normalt liv. Det finns darfor ett behov av att i
rollen som arbetsgivare for sina medarbetare patala vikten av att vaccinera sig.

Digitala losningar skapar mojligheter om de infors pa ett satt som tar hansyn till individers
olika férutsattningar

Genomforda analyser och intervjuer har visat pa en stor 6kning av digitala I6sningar for
kontakt med patienter och brukare inom regionens savil som kommunernas
verksamheter under pandemin. Detta har skapat 6kad flexibilitet och gjort det mojligt
att tillgodose enskildas behov av vard och stod, dven nir fysiska kontakter inte gatt att
genomfora. Samtidigt visar genomforda intervjuer att den okade digitaliseringen
riskerar att forstarka konsekvenserna av befintliga skillnader i olika patientgruppers
socioekonomiska och kognitiva forutsiattningar. Vidare finns olika preferenser hos
invanarna och digitala 16sningar framhaélls inte passa for alla typer av moten. Framover
finns det darfor ett behov av att bade vidareutveckla digitala 16sningar for att sikra
anvandarvanlighet och tillganglighet (for saval medarbetare som patient eller klient),
och att sikerstilla tillgéng till fysiska kontakter for individer som har ett behov av det.

Det finns ett stort behov av aterhamtning i delar av medarbetargrupperna

Behovet av aterhdmtning ar stort i vissa grupper av medarbetare inom regionen och i
kommunerna — dven i skolan. Behovet ar sarskilt stort bland de medarbetare som arbetat
nara covidpatienter eller klienter som paverkats negativt av pandemiperiodens ¢kade
isolering, samt bland larare som bedrivit distansundervisning. Pa individnivd kommer
aterhdmtning och tillgang till chefsstod att vara nodviandigt for att forhindra att
medarbetare drabbas av langvariga psykiska besvir, eller for att forhindra att befintliga
psykiska besvir utvecklas till psykiatriska tillstind sdsom utmattningssyndrom eller
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PTSD. Det finns ocksa ett behov av att ge medarbetare erkdnnande for de insatser de
genomfort. Pa organisatorisk niva behover verksamheterna fortsétta arbetet med och
utveckla sitt systematiska arbetsmiljoarbete. Arbetsmiljon kan forbattras och
skyddsfaktorer for psykisk hilsa stirkas om man i det framtida arbetsmiljoarbetet
tillvaratar och bygger vidare pa de positiva erfarenheter — sdsom okat samarbete och
gemensam problemlosning — som finns fran pandemiperioden.

Analyserna visar att pa ett behov av 6vergripande och strukturerade atgarder inom fyra
omraden: atgirder for att sikerstilla att den regionala primarvarden och socialtjansten
har resurser och kapacitet att identifiera och tillgodose behov av vard och stéd som
uppkommit till f6]jd av pandemin; atgarder for att initiera ett uppsokande arbete inom
primarvard samt dldreomsorg och socialtjanst fokuserat pa de individer som levt i storre
isolering och kan ha en storre risk for psykisk ohilsa; atgiarder for att stotta atergang till
fysisk undervisning och fritidsaktiviteter for barn och unga samt for att erbjuda
kompensatoriskt stod for de barn och unga som haft svéarare att tilligna sig kunskap i
skolan i och med pandemin; atgirder for att sikerstilla &terhdmtning bland medarbetare
inom vard- och omsorg for att minska risken for att medarbetare utvecklar psykiska
besvar eller psykiatriska tillstand.
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En framatblickande rapport med utgangpunkt i tiliganglig
kunskap om covid-19-pandemins konsekvenser for den
psykiska halsan

Den 29 september 2021 inleddes det fjarde steget i regeringens plan for avveckling av
coronarestriktionerna [1]. Samhallets ateroppnande har for manga varit efterlangtat och
innebar bland annat att Sveriges — och Vastra Gotalands — invanare ater kunde delta i
storre sociala arrangemang, ga pa restaurang i storre sillskap, samt minska andelen
distansarbete. Tillgangen till vaccin, och darmed vaccinationsgraden i befolkningen, ar
en av de faktorer som haft storst pdverkan pa mojligheterna att avveckla restriktionerna
[1]. I slutet av oktober 2021 hade 82 procent av regionens invanare 6ver 12 ar fatt sin
forsta dos vaccin, och 76 procent hade fatt tva doser [2]. Samtidigt skiljer sig
vaccinationsgraden at mellan geografiska omraden [2] och nationellt diskuteras hur
vaccinationsovilja bland vard- och omsorgspersonal ska bemétas [3]. I november 2021
nir denna rapport fardigstills ses en 6kad smittspridning i savidl Europa som i vara
nordiska grannlander och viss 6kad smittspridning aven i Sverige [4]. Detta betyder att
manga invanare levt som om pandemin varit 6ver under det senaste tvd manaderna, men
att det ar omajligt att siga hur situationen kommer att utveckla sig. Aven om det inte gar
att faststalla hur pandemin kommer att utvecklas pa vare sig global eller nationell niv3,
ar det sannolikt att invdnarnas framtida upplevelser — av en fortsatt pandemi eller av ett
samhille som forblir Oppet — i stor utstrickning kommer att péverkas av de
konsekvenser covid-19-pandemin orsakat sid har langt. For att kunna tillgodose
invanarnas behov, och da sirskilt de behov invanarna har inom omradet psykiskt hélsa,
behover Viastra Gotalandsregionen och Vistra Gotalands kommuner darfor kianna till
vilka behov olika grupper av invanarna faktiskt har till f6ljd av pandemin, och vilka
atgarder som bor prioriteras for att tillgodose dem. Den hir rapporten ar framtagen i

Pandemin och psykisk hilsa 12



BAKGRUND

detta syfte och utgar fran Vastra Gotalands unika forutsattningar, men tar stod av
nationell sdvil som internationell forskning for att placera regionen i den globala kontext
en pandemi kraver.

Arbetet med rapporten har tagit sin utgdngpunkt i den kunskap som fanns — och de
fragor som uppstod — under pandemins tidiga skede. Fragestillningarna rorde bade
personer som blev sjuka i covid-19, deras narstdende, personalen som arbetade med att
ge patienterna vard, och befolkningen som levde under restriktioner av varierande
intensitet. Nagra av de pusselbitar som fanns pa plats kom fran en litteraturoversikt
Folkhilsomyndigheten genomf6rt och som publicerades i augusti 2020 [5]. I denna
framkom att mindre och separata studier indikerat att de psykiska besviren okat i
befolkningen under pandemin, och att det skulle kunna finnas ett samband mellan
sjalvrapporterade psykiska besvar och att sjdlv ha varit sjuk, att ha en niarstaende som
varit sjuk, eller att ha en bekant som varit sjuk i covid-19. I 6versikten fanns ocksa
exempel pad studier som indikerade att sdval informationsoverflod som brist pa
tillforlitlig information kunde ha bidragit till 6kad forekomst av psykiska besvar sisom
stress, angest och nedstamdhet. Pa lansniva — och darmed specifikt for Vastra Gotaland
— indikerade den senaste indikatoruppfoljnigen av den linsgemensamma
handlingsplanen for psykisk hélsa att pandemin kunde ha paverkat savil befolkningens
behov av vard och stod som de insatser som erbjudits. Samtidigt fanns ingen tydlig bild
av konsekvenserna av pandemin pd den psykiska hilsan hos invénarna i Vastra
Gotaland. Mot denna bakgrund identifierades och definierades tre centrala
fragestallningar i behov av svar — vilka foreliggande rapport saledes syftar till att besvara:

1. Vilken pdverkan pd invanarnas psykiska hdlsa kan forvdntas efter covid-19-
pandemin?

2. Vilka konsekvenser kan detta fa for kommunerna och for Vistra
Gotalandsregionen?

3. Hur kan kommunerna och Vistra Gotalandsregionen ga till viga for att mota
identifierade utmaningar och maojligheter?

Pandemin och psykisk hilsa 13
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Denna rapport har tagits fram — och strukturerats utifran — en analysmodell i fem
steg. I arbetet med rapporten har sdvdl direkta som indirekta konsekvenser av
pandemin, och dessa konsekvensers mojliga paverkan pa invanarnas psykiska hdalsa
analyserats med hjdlp av kvalitativa och kvantitativa metoder. Analysens innehall och
resultat presenteras per malgrupp, det vill sdga utifran hur pandemin direkt eller
indirekt paverkat den psykiska hdlsan och ddrmed ocksa behoven hos olika grupper av
invanare. Rekommendationer till regionen, kommunerna och andra aktorer utgar
ifran de behov som identifierats for de olika mdlgrupperna och dr grupperade utifran
huvudmannaskap for att vara lattillgangliga for de verksamhetsforetradare som
arbetar med att tillgodose malgruppernas behov.

Lumell Associates har ansvarat for datainsamling, analysarbete och sammanstdllning
av denna rapport. Arbetet har skett i ndra dialog med Vistra Gotalandsregionen och
Vistkom.

Rapporten utgar fran en analysmodell i fem steg

Arbetet med den fordjupade uppfoljningen har utgatt fran en analysmodell i fem steg
(Figur 3). Arbetet inleddes med en bred s6kning bland skriftliga kéllor i syfte att
identifiera och sammanstélla mojliga direkta och indirekta konsekvenser av covid-19-
pandemin, som i sin tur skulle kunna paverka den framtida psykiska hilsan hos
invanarna i Vastra Gotaland (steg I och steg II i analysmodellen). De skriftliga killorna
bestod av internationella och nationella rapporter, forskningsartiklar publicerade bade
innan och under den pagaende pandemin, rapporter skrivna utifran enkéter genomforda
i olika sammanhang, samt artiklar i dagspress.
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Figur 3. Analysmodell som anvants i arbetet med rapporten.
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Utifran det 8o-tal skriftliga killor som inledningsvis gicks igenom, identifierades tre
direkta och elva indirekta konsekvenser av covid-19-pandemin som skulle kunna
paverka invanarnas nuvarande eller framtida psykiska hélsa. Dessa 14 konsekvenser av
pandemin brots i sin tur ner i 28 majliga konsekvenser for den nuvarande eller framtida
psykiska hdlsan. De 28 mgjliga konsekvenserna for den psykiska hilsan formulerades
som vdgledande hypoteser (analysmodellens steg III). De vigledande hypoteserna
berorde olika stora malgrupper — vissa berérde samtliga invanare, medan andra avsag
tydligt avgriansade malgrupper, exempelvis personer som vardats for covid-19 pa
intensivvardsavdelning. Av de totalt 28 vigledande hypoteserna kring mojlig inverkan
pa framtida psykisk hélsa avsdg fem hypoteser mojligheter till framtida forbdttring av
den psykiska hélsan och 23 risker for en framtida forsdmring.

I nésta steg av arbetet anvindes de 28 vigledande hypoteserna som grund for planering
av kvalitativ och kvantitativ datainsamling. I planen definierades vilka verksamheter,
funktioner och kvantitativa matt som skulle behova inkluderas i analysen for att kunna
avfarda eller styrka de viagledande hypoteser som formulerats. For att f4 en 6verblick av
behov och forutsittningar inom hela regionen, och for att undvika att belasta personal
som arbetar med enskilda eller patienter, prioriterades intervjuer med chefs- och
samordnande funktioner. I kommande tva figurer presenteras samtliga 28 vigledande
hypoteser.
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Figur 4. Sammanstallning direkta konsekvenser av covid-19-pandemin och vagledande hypoteser kring
trolig framtida inverkan pa invanarnas psykiska halsa.

Fdrg pd vagledande hypotes indikerar trolig framtida inverkan pd psykisk hdlsa: ~ Forbattring Forsamring

Védgledande hypotes

a. IVA-vird for eget sjukdomsforlopp medfor okad risk for psykisk ohalsa, sarskilt det

: ot psykiatriska tillstindet PTSD
I. Sjukhusvard for eget

sjukdomsférlopp

o

Allvarligt eget sjukdomsférlopp medfér Skad risk for psykisk ohalsa

2. Utdraget eget sjukdomsférlopp a. Kvarstiende egna symptom pa postcovid medfor 6kad risk for psykiska besvar

a. Narstaendesallvarliga sjukdomsforlopp i covid-19 medfér ékad risk for senare
krisreaktion

3. Narhet till nirstaendeseller
andra personers
sjukdomsférlopp

b. Att inte fa narvara vid narstaendes dodsfall orsakat av covid- 19 medfor 6kad risk for
senare krisreaktion

Direkta konsekvenser av covid-19-pandemin

c. Att leva i omrade med hogre dédlighet i covid-19 dn i andra omraden medfér 6kad risk
for forsamrat psykiskt vilbefinnande och 6kade psykiska besvar



METOD

Figur 5. Sammanstallning av indirekta konsekvenser av covid-19-pandemin och vagledande hypoteser
kring trolig framtida inverkan pa invanarnas psykiska halsa.
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Intervjuer med verksamhetsforetradare

Den kvalitativa datainsamlingen bestod framst av intervjuer. Intervjuguider togs fram i
tva steg. I steg ett anvindes de 28 vigledande hypoteserna for att ta fram en fullstindig
intervjuguide, det vill siga en lang lista med alla fragor i behov av svar. I steg tva, som
genomfordes infor varje ny intervju, togs en forkortad intervjuguide fram utifran
intervjupersonens roll och expertomrade. Pa sa sitt var det majligt att sdkerstilla att
intervjuerna som helhet tickte alla relevanta omraden, och att det fanns tillrackligt med
tid for varje fraga under respektive intervju.

Sammanlagt intervjuades 50 personer under perioden 8 september till 1 november 2021.
Urvalet av intervjurespondenter inkluderade bland annat foretraddare for kommunal
familj- och individomsorg, funktionshinderomradet, dldreomsorg och skola. For att
samla in information om regionens verksamheter intervjuades bland annat
respondenter inom psykiatrisk specialiserad Oppenvard och heldygnsvard samt
verksamheter som erbjuder psykologisk behandling och psykosocialt stod inom den
regionala primarvarden. En 6versikt 6ver intervjurespondenternas roller finns i Bilaga 1.
Intervjuer — oversikt.

Dialogmoten med civilsamhallesorganisationer

Utover intervjuer med verksamhetsforetradare genomfordes tre 6ppna dialogmoten med
organisationer inom civilsamhallet den 20, 22 och 25 oktober 2021. Tema for respektive
dialogmé6te kommunicerades pa forhand. De teman som diskuterades var psykisk hilsa
hos barn och unga (dialog 1); psykisk ohélsa samt missbruk (dialog 2); samt psykisk hilsa
hos dldre personer (dialog 3). Under dialogmotena hade foretradare for deltagande
organisationer bade mgjlighet att kommentera och att komplettera preliminara resultat
fran den pagdende analysen. Deltagare hade dven mojlighet att ldmna ytterligare
synpunkter via en enkit som skickades ut till alla medverkande efter respektive mote. En
forteckning over de 15 organisationer som deltog i ett eller flera av dialogmotena finns i
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Bilaga 2. Dialogmoten — oversikt deltagande organisationer.

Analys av statistik fran Vastra Gotalandsregionen

Statistik fran Viastra Gotalandsregionen kommer fran regionens patientdatabas VEGA.
Det huvudsakliga datauttaget genomfordes i september 2021 och kompletterades i
november 2021. Vid komplettering erholls mer ingdende uppgifter avseende
distanskontakter. Vid bada datauttag i inkluderades maéanadsvis data for sju
aldersgrupper (se separat avsnitt nedan) for perioden januari 2019 till och med augusti
2021. Data for 2019 inkluderades for att mojliggora jamforelser 6ver tid. I ett antal
analyser har statistik fran VEGA kompletterats med offentlig statistik fran exempelvis
Socialstyrelsen och Folkhédlsomyndigheten — for offentlig statistik anvands lopande
kallhanvisningar.

Analys av besok inom den regionala primérvarden och den specialiserade psykiatriska
varden

I den fordjupande uppfoljningen av covid-19-pandmeins konsekvenser pa invanarnas
psykiska hélsa har bade det totala antalet besok inom primirvard i regional regi
(oberoende av sokorsak) och antalet besok ddr psykiatrisk diagnos registrerats
analyserats (det vill saga besok dir patienten har diagnos inom omradet psykiatriska
tillstand, eller psykiatrisk diagnos). Primidrvard i regional regi bendmns i regional
primdrvard i rapporten. Det totala antalet besok i den regionala priméarvarden
(oberoende av sokorsak) har analyserats for att skapa en forstaelse for hur invdnarnas
benagenhet att soka vard har paverkats i sin helhet. Inom den specialiserade psykiatriska
varden har det totala antalet besok analyserats uppdelat pa nybesok, jourbesok (akuta
besok) och dterbesok. Vid analys definierades jourbesok som alla besék med besokstyp
J, nybesok som alla besok med besokstyp F och aterbesok som det totala antalet besok
exklusive besok med besokstyp J eller besokstyp F.

For att f4 en uppfattning om hur besok genomforts under pandemin, analyserades dven
andelen distanskontakter av det totala antalet besok inom den regionala primérvarden
och den Oppna specialiserade psykiatriska varden. Andelen distanskontakter
analyserades darefter uppdelat pa huruvida kontakten skett som ett digitalt vardméte
med ljud och bild, som en skriftlig digital distanskontakt eller som en distanskontakt
via telefon som ersdtter besok.

Analyserade tidsperioder och j@mférelser med 2019

I rapporten kallas besok genomforda mellan forsta mars 2020 och sista augusti 2021 for
besok genomforda under pandemin. I analysen har antalet och typen av besok som
genomforts under pandemin jamforts med antalet och typen av besok som genomforts
under motsvarande manad 2019. Exempelvis har antalet besok genomforda under maj
ar 2020 respektive 2021 jamforts med antalet besok genomforda i maj ar 2019.
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Nar antalet besok for hela pandemiperioden (18 manader) har jamforts med perioden
innan pandemin, har jamforelsen gjorts mot ett uppriknat varde for 2019. Det
uppriknade virdet utgar fran antalet besok genomforda under 2019, men inkluderar ett
tillagg; antalet besok genomforda under mars till och med augusti 2019 har
multiplicerats med en faktor om 2. P4 sa satt har en jamforelseperiod om 18 manader
skapats.

I ett antal analyser jamfors aven utvalda faser av pandemin med motsvarande manader
2019. Fasernas indelning utgar fran nationell statistik 6ver antalet avlidna i covid-19,
vilken visar att dodstalen okat kraftigt vid tva tillfallen (i rapporten omndmnda som fas
1 och fas 2) for att darefter ligga pa en konsekvent lagre niva 4n under de tidigare faserna
(fas 3) [6]. Faserna som analyseras i rapporten redovisas i Figur 6 nedan.

Figur 6. Skarning av pandemiperioden da den delas in i faser.
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Om aldersgrupper i analysen

Uttaget av statistik frAin VEGA genomf6rdes pa aggregerad niva. Virden for olika
variabler erholls for sju olika dldersgrupper (Figur 7) samt uppdelat pa kvinnor och méan.
Vid analys har de olika aldersgrupperna (uppdelat pa kon) analyserats var for sig i syfte
att identifiera skillnader gentemot 2019, gentemot andra faser under pandemin eller
gentemot andra aldersgrupper eller kon. Nar analyser utifran aldersgrupp och kon inte
visat avvikande monster, redovisas resultat pa en mer aggregerad niva. Bendmningar av
aldersgrupperingar utgar da fran ndgon av de fyra indelningarna i Figur 7 nedan.
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Figur 7. /:\Idersgrupperingar, och benamningar av dessa, som forekommer i rapporten.

Gruppering 1 Gruppering 2 Gruppering 3 Gruppering 4
0-6ar
ek Barn Barn Barn
T:‘ 7-17 ar Barn och unga vuxna
<
E, 18-24ar Unga vuxna
§ 25-44 ar Vuxna
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%: 45-64 ar Vuxna
3
% 65-79 ar . . .
= Aldre Aldre Aldre
80 +4ar

Analys av psykiatriska diagnoser

Analys av vardbesok for psykiatrisk diagnos har utforts utifran diagnoser grupperade
enligt ICD-10. Vid hanvisning till diagnosgrupper anvinds férenklade bendmningar av
diagnosgrupper, se

Tabell 1 nedan. De forenklade bendmningarna ar desamma som anvands pa Varden i
siffor [7].

Tabell 1. Diagnosgrupperingar och benamningar i rapporten.

ICD-kod Benidmning enligt ICD-10 Forenklad benimning i rapport

Foo—-Fo9 Organiska, inklusive symtomatiska, Demens och annan psykisk stérning av
psykiska storningar kroppslig sjukdom

F10-F19  Psykiska storningar och Missbruks- och beroendesjukdomar
beteendestorningar orsakade av
psykoaktiva substanser

F20-F29 Schizofreni, schizotypa storningar och Psykossjukdomar
vanforestallningssyndrom

F30-F39 Forstimningssyndrom Forstdimningssyndrom

F40-F48 Neurotiska, stressrelaterade och Angestsyndrom
somatoforma syndrom

F50-F59 Beteendestorningar forenade med Atstorningar och somnstorningar
fysiologiska rubbningar och fysiska
faktorer

F60—-F69 Personlighetsstorningar och Personlighetsyndrom
beteendestorningar hos vuxna

F70-F79  Psykisk utvecklingsstérning Intellektuell funktionsnedsittning

F80—-F89 Storningar av psykisk utveckling Autismspektrumtillstdnd och annan

storning av psykisk utveckling
F90—-F98 Beteendestorningar och emotionella Hyperaktivitetsstorning och

storningar med debut vanligen under
barndom och ungdomstid

Pandemin och psykisk hilsa

beteendestérningar



Analys av statistik fran kommunerna

Statistik frin kommunerna samlades in via mailkontakt under oktober 2021. Foretradare
for VastKom skickade ut forfraigan om att inkomma med statistik till samtliga 49
kommuner i Vistra Gotaland. Forfragan avsag statistik fran skola, individ- och
familjeomsorg, dldreomsorg och funktionshinderomrédet avseende perioden januari
2019 till och med augusti 2021 (méanadsvis grupperad, det vill siga avseende totalt 32
perioder). Statistik for 2019 efterfragades for att mojliggora en jamforelse med perioden
innan pandemin. Statistik fran skolan kompletterades sedan med betygsstatistik fran
Skolverket [8] och statistik fran individ- och familjeomsorgen kompletterades med
statistik 6ver ekonomiskt bistdnd fran Socialstyrelsen [9]. For offentlig statistik anvands
lopande kallhdnvisningar.

Kommunerna ansvarade sjilva for att distribuera forfragan inom sina egna forvaltningar
och totalt inkom 21 av kommuner - av varierande storlek och med olika
befolkningstdthet — med statistik inom ett eller flera av de efterfrigade omradena. I
Bilaga 3. Efterfrdgad statistik frdn Viastra Goétalands kommuner listas de fragor
kommunerna ombads att besvara.

Analyserade tidsperioder och jamférelser med 2019

I analysen har statistikuppgifter som harror frdn pandemiperioden jamforts med
uppgifter frdn motsvarande manad 2019 (fér betyg i skolan har endast terminsvisa
uppgifter jamforts). Exempelvis har uppgifter fran maj ar 2020 respektive 2021 jamforts
med uppgifter fran maj ar 2019. Nar uppgifter som avser hela pandemiperioden (18
maénader) har jamforts med perioden innan pandemin, har jamforelsen gjorts mot ett
uppraknat varde for 2019. Det uppraknade vardet utgér fran uppgifter som harror fran
2019, men inkluderar ett tilligg; uppgifter fran mars till och med augusti 2019 har
forstarkts med en faktor om 2 varvid en jamforelseperiod om 18 ménader erhallits.

Urval av kommuner i olika analyser

Kommunerna anvinder olika system for adrendehantering och har darfor skilda
forutsattningar att — med en begridnsad arbetsinsats — inkomma med statistik i
efterfragat format. For att mojliggora analyser utifran sa fullstindiga och likvardiga
uppgifter som mojligt ingar darfor statistik fran ett urval avde kommuner som inkommit
med uppgifter. I Bilaga 4. Analyser av statistik frin kommunerna — 6versikt finns en
tabell som redovisar vilka underlag som ingar i respektive analys. Av de 21 kommuner
som inkom med underlag kunde 17 kommuners underlag inkluderas i minst en av de
genomforda analyserna.

Litteraturgenomgang

Parallellt med genomforandet av intervjuer och de kvantitativa analyserna genomfordes
lopande kompletterande sokningar bland skriftliga kallor. Sokningarna anvandes for att
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kontinuerligt identifiera nya forskningsstudier eller rapporter om utvecklingen av
psykisk hilsa under pandemin. Den sista sokningen genomférdes den 19 november
2021.

Sammanstallning av resultat

Resultat fran den kvalitativa och kvantitativa datainsamlingen och analysen redovisas
utifran olika malgrupper (steg IV i analysmodellen). Malgrupperna identifierades och
definierades genom en iterativ process. Det betyder att de slutliga malgrupper som
presenteras i rapportens resultatdel successivt omarbetades i syfte att:

1. vara relevanta for verksamheter som sedan tidigare arbetar med definierade
malgrupper (en deduktiv ansats utifran organisatorisk uppbyggnad i Vastra
Gotalandsregionen och i kommunerna, samt i civilsamhallet), samt

2. mojliggora en tydlig redovisning av hur olika malgrupper paverkats av pandemin (en
induktiv ansats utifrdn insamlad empiri).

Eftersom en del av resultaten avser Vastra Gotaland som helhet inkluderades dven en
overgripande resultatkategori kallad invdnarna i Véstra Gotaland.

Figur 8. Sammanstallning och gruppering av den 6vergripande kategorin (invanarna i Vastra Gotaland)
och de 15 malgrupper som identifierats vid arbetet med rapporten.

Invanarna i Vistra Gétaland

- S - Personer som har kontakt med hélso- och Personer for vilka covid-19-pandemin
Personer vars psykiska hélsa utsatts for iukvé = 2 5 < o G g
divekt pavarkon) v conkLis sjukvdrden for psykisk ohdlsa och som har inneburit en 6kad risk for férsdmrad
indirekt pdverkats av covid-19-pandemin psykisk hdlsa
I. Personer som vardats pa sjukhus 4. Barn,unga,vuxna och dldre som 7. Medarbetare | regional hiilso- och
for allvarligt sjukdomsfériopp vard och stdd f8r psykiska ohilsa sjukvard
inom primirvarden
2. Personer som har sena eller i 8. Medarbetare i kommunala
kvarstaende symtom pa covid-19 5. Barn,unga,vuxna och ildre som verksamheter
far vard inom den specialiserade 9. Personer som arbetat pa distans
3. Personer som har férlorat en psykiatriska varden P
nirstaende i covid-19 10. Barn och unga vuxna
6. Personer som anviinder
Sl 11. Aldre personer

12. Personer som lever med
funktionsnedsittning

13. Personer som paverkats
ekonomiskt av pandemin

14, Utrikes fédda

I15. Personer med nagon form av
beroendeproblematik

Formulering av rekommendationer

Synteser fran malgruppsanalysen och rekommendationer for kommande arbete
presenteras i kapitel 4 (steg V i analysmodellen). Detta kapitel ar strukturerat utifran
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huvudmannaskap och verksamhetstyp, i syfte att underliatta vagledning vid konkret
arbete i verksamheterna.

Avgransningar

Rapportens tyngdpunkt dr mgjliga konsekvenser av pandemin (bade for invinarna i stort
och for olika malgrupper), de mojligheter och risker detta for med sig, och hur olika
verksamheter inom region, kommun och i vissa fall civilsamhallet kan agera for att
hantera risker och tillvarata mojligheter som identifierats. Till f6ljd av detta, gor
rapporten inte ansprak pa att kartligga hur situationen sett ut i alla kommuner eller
verksambheter, eller varit for olika malgrupper, under pandemin. Forhoppningen ar i
stillet att rapporten ska erbjuda centrala insikter och konkret vigledning for
verksamheter som ska finna mojliga vagar framat och tillgodose varierande behov hos
olika malgrupper efter pandemin. Aven utifrdn detta mer avgrinsade ansprik, bor det
namnas att intervjuer med fler professioner och verksamheter, eller dialoger direkt med
invanarna, givetvis hade kunnat bidra med ytterligare perspektiv inom analysen och
rekommendationerna for respektive malgrupp.

Begrepp och definitioner

For att oka rapportens tydlighet och mgjliggora en enhetlig begreppsanvandning utgar
beskrivningarna i rapporten fran ett antal begreppsbeskrivningar framtagna av
Socialstyrelsen, Folkhilsomyndigheten och SKR [10]. Enligt dessa ska psykisk hdlsa ses
som ett paraplybegrepp som omfattar savil psykiskt vilbefinnande som psykisk ohdlsa.
Dessa tva aspekter av psykisk hilsa ska inte ses som motpoler, utan som olika
dimensioner som bade kan samspela, och utvecklas oberoende av varandra. Det betyder
att det exempelvis ar fullt mojligt att leva med ett i halso- och sjukvarden diagnosticerat
psykiatriskt tillstGnd (en underliggande kategori till psykisk ohilsa) och samtidigt
uppleva ett gott psykiskt valbefinnande. En annan viktig aspekt ar att begreppet psykisk
ohilsa anvénds for att beskriva bade psykiska besvdr (sasom oro eller stress, vilket de
flesta av oss upplever fran tid till annan), och psykiatriska tillstdnd (som kraver att
diagnos stillts inom hilso- och sjukvéarden).

Utifran detta anvands hanvisningar till forsdamrad eller forbdttrad psykisk hdlsa for att
beskriva hur bade psykiskt vilbefinnande och psykisk ohilsa utvecklats inom olika
malgrupper; forbdttrat eller forsiamrat psykiskt vdlbefinnande for att beskriva hur
exempelvis forméagan att beméstra svarigheter eller balansera positiva och negativa
kanslor paverkats, oberoende av eventuell psykisk ohélsa; 6kning eller minskning av
psykisk ohdlsa for att beskriva forandringar som bade avser psykiska besvir och
psykiatriska tillstand. Relationen mellan begreppen illustreras i Figur 9 nedan.



METOD

Figur 9. Oversikt av begrepp som anvénds i rapporten inom omradet psykisk hélsa; figuren ar baserad
pa Socialstyrelsen; Folkhdalsomyndigheten; Sveriges kommuner och regioner (2020).
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COVID-19-PANDEMIN OCH
KONSEKVENSER FOR PSYKISK HALSA

Covid-19-pandemin har medfort en okad risk for forsimrad psykisk hdlsa i
befolkningen i stort. En del invanare har drabbats av sjukdomen covid-19 mer direkt,
exempelvis for att de sjalva har insjuknat, for att en ndrstaende blivit sjuk eller for att
oro for smitta blivit ett aterkommande inslag i vardagen. Majoriteten av alla invanare
har dock paverkats mer indirekt, det vill sdga av de samhdlleliga fordndringar som
foljit av pandemin. Manga av dessa fordndringar, inte minst de samhdllsoverskridande
restriktioner som infordes under langa perioder, har gjort att faktorer som kan
paverka den psykiska hdlsan negativt forstdrkts och faktorer som kan skydda den
forsvagats. Trots detta visar den fordjupade uppfoliningen av covid-19-pandemins
mojliga konsekvenser av invdnarnas psykiska hdlsa att de flesta invdnare har klarat
pandemin forhallandevis vdl. I intervjuer med primdrvardsforetrddare och analys av
primdarvardsdata framkommer exempelvis att den regionala primdrvdrden inte ser ett
Okat soktryck for psykisk ohdlsa over lag, och att digitala arbetssdtt har starkt vardens
tillganglighet pad flera hall under pandemin. Hitintills tillgdinglig data visar inte heller
att antalet suicid skulle ha 6kat under pandemin. I skrivande stund — eller i november
2021 — gar det dock dnnu inte att veta om pandemin dr over, eller om samtliga
konsekvenser dnnu gar att observera eller mdta. Pandemins fortsatta utveckling och
de langsiktiga konsekvenserna av denna maste ddarmed foljas och analyseras dven
framover — inte minst eftersom de storsta konsekvenserna av pandemin drabbat
grupper som sedan tidigare var mer sarbara for psykisk ohdlsa.
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Overgripande paverkan pa invanarnas psykiska halsa

Covid-19-pandemin har paverkat hela samhadallet. I detta avsnitt — som
redogor for hur pandemin pda ett overgripande plan pdverkat
invanarna i Vistra Gotaland — ges en kort introduktion till pandemins
direkta och indirekta konsekvenser, och vilken paverkan detta medfort
pa en aggregerad niva. Utifran nedslag redovisas primdrvdrdens och
den specialiserade psykiatrins besoksstatistik for pandemiperioden,
uttag av psykofarmaka samt forekomst av suicid sammanfattas och
tolkas pandemins paverkan pa befolkningsniva. Avsnittet avslutas
med en analys av pandemins inverkan pa risk- och skyddsfaktorer for
psykisk ohdlsa, vilket utgor grund for senare avsnitt om pandemins

paverkan for olika grupper av invanare.



Trots att pandemin inneburit pafrestningar sa kommer de flesta invanarna ha klarat
pandemin bra

Covid-19-pandemin har paverkat hela samhallet. Darfor har i stort sett alla invanare i
Vastra Gotaland berorts av pandemin i ndgon utstrackning. En del invanare har utsatts
for direkt paverkan av sjukdomen dd de sjilva eller en nirstdende insjuknat, eller
vardagen praglats av en oro for smitta. Manga av de samhailleliga fordndringar som agt
rum som en foljd av pandemin och inférandet av olika restriktioner har ocksa paverkat
invdnarna i olika grad. Framfor allt har behovet av att minska antalet fysiska kontakter
medfort minskat socialt umginge och instéllda aktiviteter, samt en 6kad forekomst av
distansarbete. For en del invdnare har det till och med betytt att man niarmast isolerat
sig i hemmet.

Pandemins inverkan pa invanarnas vardag har utvecklats i takt med det forindrade
kunskapslaget savil som upp- och nedgangarna i smittspridning. Inledningsvis fanns en
stor osdkerhet kring och radsla for vad pandemin skulle komma att innebéra — radslan
fanns pa savil pa individ- som samhéllsniva. Darefter var det ménga invanare som
successivt anpassade sig till ett vardagsliv under restriktioner och ldngsamt paborjade en
atergang till det som ibland kallats ett "nytt normallage”.

Pandemins direkta och indirekta konsekvenser har paverkat den psykiska hélsan i olika
grupper pa olika sitt, eftersom olika grupper i samhiéllet har och lever under olika
forutsattningar. Samma konsekvens kan for vissa grupper medfora en okad risk for
psykisk ohélsa — psykiska besvir eller psykiatriska tillstind — medan det for manga
andra framst medfor risk for ett nedsatt psykiskt vilbefinnande. Bade nedsatt psykiskt
vilbefinnande och olika psykiska besvir kan medfora negativa upplevelser for individen,
men samtidigt bor det betonas att detta inte handlar om sjukdomstillstand.

Vi behover ockséd vara mer noggranna med vilka begrepp vi anvander, "psykisk
ohilsa” och sd. For ord och begrepp anvinds ofta lite slarvigt, och da finns det
finns en risk att man pratar om olika saker eller tolkar forskningsresultat pa fel
satt. Darfor tror jag ocksa att vi maste prata mer om vilbefinnande. For bristande
valbefinnande dr nagot annat 4n depression, pa samma sitt som det handlar om
erfarenhet snarare dn psykisk ohilsa om man som person har fériandrats under,
eller paverkats av, pandemin.

Forskare samhdllsmedicin och folkhdlsa



COVID-19 PANDEMIN OCH KONSEKVENESR FOR PSYKISK HALSA

Mind har beskrivit en kraftig 6kning samtal i sin telefonlinje. Aven om de har
daligt med utdata om hur det sig ut innan pandemin, sa kan de se en kraftig
okning i samtal. Men hir tycker jag att det ar viktigt att vi skiljer pa begreppen.
De som ringde till Mind méadde daligt och kéande sig isolerade, men det handlar ju
inte om diagnosticerade tillstdnd. Nedsatt vilbefinnande eller psykiska besvar,
men inte en okning av suicidhot.

Representant regionalt processteam suicidprevention

Hitintills ses inga tecken pa langtgaende konsekvenser for den psykiska halsan

P& en overgripande niva har pandemin paverkat hela samhallet. Samtidigt visar analyser
av vardkonsumtion och intervjuer med verksamhetsrepresentanter att de flesta invanare
inte ser ut att ha paverkats av forandringarna i allt for stor utstrackning. Det finns med
andra ord inga tydliga tecken pa att pandemin kommer att fa langtgdende konsekvenser
for invanarnas psykiska hélsa. I intervjuer med primérvardsforetradare framkommer det
exempelvis att man inte har kunnat se ett 6kat soktryck till foljd av oro under pandemin.
Manga beskriver aven att tillgangligheten till vard for mildare psykiska besvar har varit
relativ hog under pandemin, inte minst tack vare att den regionala primarvarden kunnat
erbjuda digitala kontakter. I intervjuer beskrivs dven fram att den stressrelaterade
ohidlsan har minskat under pandemin. Denna bild bekriftas i viss mén av
Folkhilsomyndighetens senaste nationella uppf6ljning av pandemins konsekvenser som
visat att psykiskt vilbefinnande och forekomst av psykiska besvir i befolkningen inte ser
ut att ha paverkats i storre utstrackning under pandemin, samtidigt som det gar att se att
pandemins konsekvenser slagit hardare mot personer som har fler riskfaktorer for
psykisk ohilsa [11].

Négra intervjupersoner understryker att det ar viktigt att inte Overdriva pandemins
konsekvenser pa forhand. Inte minst for att det sedan tidigare finns etablerade
folksjukdomar som orsakar behov som bor beaktas jamte covid-19-pandemins. Man
menar att det kan vara vardefullt att pa regional och lokal niva fokusera pa ett bredare
folkhélsoarbete. Detta snarare adn att enbart bedriva sniva insatser for att beta av en
eventuell vardskuld till f6ljd av pandemin.

Pandemin och psykisk hilsa 29



Vi far ocksé siatta pandemin i relation till annat som ar farligt — vi kallar ju inte
till presskonferens for att berdtta om de enorma hilsomassiga konsekvenserna
som kommer av att folk suttit for mycket i soffan och druckit ladvin. Inom
kommuner och regioner tror jag att man ska tdnka folkhélsa brett och akta sig for
att falla tillbaka i tunnelseende som kan fa kostnader sen. For det handlar inte
bara om det vi kallar vardskuld, utan en allméin halsoskuld som vi inte har sett
hur stor den ar annu.

Forskare hdalsospsykologi

Annu syns i varden inget 6kat soktryck for psykisk ohélsa och ingen 6kning av suicid

I ett tidigt skede av pandemin fanns farhagor for att pandemin skulle leda till ett 6kat
soktryck inom halso- och sjukvérden till f6ljd av 6kade behov av vard for psykisk ohélsa.
Dessa farhdgor har inte besannats — i stillet sdgs i pandemins tidiga skede en nedgang i
vardkonsumtion for psykiatriska tillstind inom den regionala priméarvarden.
Konsumtionen av vard for psykisk ohilsa i den regionala primirvarden har direfter
atergatt till nivaer som liknar de innan pandemin men i dagsldget syns inget okat
soktryck, trots att samhallet har borjat 6ppna upp.

Analys av besoksstatistik fran den regionala primérvarden visar att antalet besok dar F-
diagnoser (psykiatriska diagnoser) registrerats, har legat pa en forhéllandevis stabil niva
under perioden januari 2020 till och med augusti 2021 (Figur 10). Det gar dock att se en
nedgang i april-maj ar 2020, det vill siga i anslutning till att pandemin brutit ut. Runt
juni 2020 ses dock en uppgéang och sedan dess har besoken legat nigot under eller 6ver
jamfort med motsvarande maéanad 2019. Samma monster ses for den totala
vardkonsumtionen inom den regionala primérvarden (Figur 11). Dar ses dock inte riktigt
samma upphidmtning i pandemins senare faser utan nivaerna har legat under eller i niva
med 2019 ars nivaer fram till mars 2021.

Figur 10. Indexerat antal bes6k i den regionala primarvarden dar psykiatrisk diagnos registrerats per
manad under pandemin jamfort med motsvarande manad 2019. 100 = Antal besok motsvarande
manad 2019.
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Figur 11. Indexerat antal besok i den regionala primarvarden per manad (oberoende av sékorsak) under
pandemin jamfoért med motsvarande manad 2019. 100 = Antal bes6k motsvarande manad 2019.
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Totalt har virdkonsumtionen for personer med en psykiatrisk diagnos inom den
regionala primdrvarden minskat under pandemin (Figur 12). Under jamforelseperioden
(motsvarande manader 2019) genomfordes drygt 1,3 miljoner besok dar psykiatrisk
diagnos registrerades inom den regionala primarvarden. Under pandemiperioden
genomfordes drygt 1,25 miljoner besok. Detta motsvarar en minskning om drygt 64 000
besok, eller fem procent.

Figur 12. Totalt antal besok dar psykiatrisk diagnos registrerats i den regionala primarvarden under
pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019.
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De kvantitativa analyserna visar dven att antalet distanskontakter fér personer med
psykiatrisk diagnos inom den regionala primirvarden okat markant under pandemin
(Figur 13). Under pandemiperioden var 30 procent av alla besok dar psykiatrisk diagnos
registrerades distanskontakter. Detta bekraftar intervjuade verksamhetsrepresentanters
bild av att en 6kande digitalisering bade medfort forandrade arbetssétt under pandemin
och en mojlighet att tillgodose patienternas behov i en tid praglad av restriktioner och
oro for smittspridning.
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Figur 13. Totalt antal fysiska besok respektive distanskontakter av besok dar psykiatrisk diagnos
registrerats i den regionala primarvarden 6ver tid.
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For de personer som ar i behov av specialiserad psykiatrisk vard ses ett liknande
monster. Analys av data visar att antalet akuta besok (jourbesok) och nybesok har
minskat under pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019. Antalet
aterbesok har diaremot legat pa nivaer som ar jimforbara med tiden innan pandemin.
Detta tyder pa att varden lyckats uppratthalla kontakten med befintliga patienter.

Ett annat satt att studera virdbehov ar att analysera uttag av olika likemedel. Vid
jamforelse mot tiden innan pandemin gar det inte att se nigon storre 6kning av uttag av
psykofarmaka sdsom antidepressiva medel, lugnande medel eller medel vid behandling
av beroendetillstind (Figur 14). Daremot har antalet personer som hamtat ut
psykostimulantia, ldkemedel som anvidnds for behandling av bland annat ADHD, 6kat
tydligt mellan jaimforelseperioden 2019 och pandemiperioden. Analyser visar samtidigt
att forskrivningen av psykostimulantia har okat o6ver langre tid vilket talar for
utvecklingen inte dr avhangig pandemin.

Figur 14. Indexerat antal individer som genomfort uttag av olika typer av psykofarmaka under
pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019. 100 = Antal besok under jamforelseperioden.
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Resultaten fran de kvantitativa analyserna bekriftas i stor utstrackning i genomforda
intervjuer. Flera verksamhetsforetradare beskriver att de i pandemins tidiga skede, om
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an av olika skal, sig en minskning i vardkonsumtion for psykisk ohéilsa. Denna
minskning uppges nu ha stabiliserats och manga intervjuade beskriver att man nu ater
narmar sig nagot som liknar ett normaltillstind. Manga konstaterar dven att anpassade
arbetssatt, exempelvis erbjudande av distanskontakter, har gjort det mgjligt att
tillgodose invanarnas vardbehov under pandemin.

Utifran tillgdngliga data — kvalitativa sdvil som kvantitativa — ar det svart att avgora om
covid-19-pandemin orsakat en (omfattande) vardskuld avseende personer med psykisk
ohalsa. Det finns dock inte négra tydligas tecken pa ett 6kat soktryck for psykiska besvar
eller psykiatriska tillstand.

I inledningen av pandemin fanns en oro for att pandemin skulle leda till en 6kning av
suicid [12]. Nationella [13] och internationella analyser [14] visar dock hitintills inte pa
detta, och en svensk registerstudie har inte kunnat finna nagot samband mellan 1900-
talets influensapandemier och en 6kning av suicid [15]. Data fran Vistra Gotaland visar
ocksé att antal suicid i stillet minskade i Vastra Gotalandsregionen under ar 2020, bade
for barn och unga och for vuxna. Regionen ser inte heller ndgon 6kning av suicidférsok
under 2020. Intervjupersoner lyfter samtidigt att uppgifter avseende suicidf6rsok inte ar
lika tillforlitliga da det forekommer variationer i dokumentation och registrering mellan
verksamheter. Erfarenheter fran tidigare pandemier visar dock att 6kningar av suicid
kan komma efter storre samhallskriser vilket gor fragan viktig att f6lja framét [16] [17].

Uppfoljningen visar att riskfaktorer for psykisk halsa har okat

Aven om det inte gir att observera nigra storre 6vergripande konsekvenser av pandemin
for den psykiska hilsan pa samhallsniva, sd visar genomforda analyser att pandemin
inneburit en sirskild pafrestning och 6kad risk for psykisk ohilsa i vissa malgrupper.
Okad oro och isolering, minskade sociala interaktioner samt bortfall av inkomst ir nigra
exempel pa konsekvenser av pandemin som kan oka risken for psykisk ohalsa — sarskilt
om de samspelar. Att sjdlv ha varit sjuk i covid-19, eller att ha upplevt nirstadendes
sjukdom eller bortgang, kan ocksa oka risken for psykisk ohilsa.

Enligt intervjuade kan dven det 6kade hemmavarande och de ekonomiska svarigheter
som kan folja av arbetsloshet 6ka risken for valdsutovande i nira relationer. Denna risk
har ocksé bekriftats i internationella metaanalyser, som visat att forekomst av vald i nira
relationer 6kat i samband med inférandet av restriktioner och s kallade lockdowns [18].
I Sverige okade antalet samtal till den nationella stédlinjen Kvinnofridslinjen med drygt
10 procent mellan 2019 och 2020 [19]. Antalet samtal till Kvinnofridslinjen har dock okat
under flera ar i rad, vilket gor det svarare att avgéra om okningen ar avhiangig pandemin.

Riskfaktorer, det vill siga omstdndigheter som okar risken for att individer ska utveckla
psykisk ohilsa, forefaller ha fatt 6kad betydelse under pandemin — vissa grupper har
blivit mer sérbara under pandemin till f6ljd av de riskfaktorer de hade redan innan.
Under pandemin har sirskilt avsaknad av sociala niatverk och ekonomiska svarigheter
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péaverkat en rad malgrupper negativt (detta beskrivs i flera separata avsnitt i denna
rapport). P4 samma sitt har forsvagade skyddsfaktorer, som annars fungerar som en
buffert mot psykisk ohélsa, forsimrat manga redan utsatta individers motstandskraft
mot psykisk ohilsa. Exempelvis har restriktionerna gjort det svarare att delta i sociala
och fysiska aktiviteter, och minskat tillgdngen till ssmmanhang som erbjuder kontinuitet
och sammanhang. Ett konkret exempel ar att 6kat distansarbete varit mer negativt for
personer med begransade sociala nitverk, och att personer som lever med en psykiatrisk
funktionsnedsattning upplevt en okad psykisk ohailsa till foljd av den isolering som
uppstatt da deras dagliga verksamhet — det vill siga det sammanhang som erbjuder
kontinuitet och social interaktion — varit tvungen att stinga.

RISK- OCH SKYDDSFAKTORER

Skydds- och riskfaktorer finns pa flera nivaer i en persons liv: pa individniva, i
familjen personen lever i, i skolan eller arbetet, i det sociala umganget, i
bostadsomradet, och pa samhallsniva. Skydds- och riskfaktorer utgar darfor
mellan ett samspel mellan en individs egenskaper och miljon som individen lever
i. Precis som det later som, sa ar skyddsfaktorer forhéllanden eller
omstandigheter som 6kar individens motstandskraft — eller skydd — mot psykisk
ohilsa. Motstandskraft kan ocksa kallas for resiliens. Skyddsfaktorerna kan bade
fungera som ett skydd mot risk och gora att den risk en individ utsatts for inte far
likadana, eller lika stora, negativa konsekvenser for individens psykiska halsa.
Riskfaktorer ar i sin tur omstidndigheter eller forhédllanden som Okar
sannolikheten att en person utvecklar nidgon form av psykisk ohélsa. Om en
person ar utsatt for en riskfaktor sedan tidigare eller har fa skyddsfaktorer, kan
de negativa konsekvenserna av ytterligare en riskfaktor bli storre dn vad de skulle
ha blivit for en person som inte har nagra tidigare riskfaktorer eller som har
manga skyddsfaktorer. Darfor blir de negativa effekterna av ytterligare
riskfaktorer oftast storst i samhallsgrupper som sedan tidigare lever i en kontext
préaglad av storre socioekonomisk utsatthet dn befolkningen i stort. [20] [21]



Exempel pa skyddsfaktorer:

e Begdvning utan kognitiva
svarigheter

e Social forméga och goda
sociala relationer

e Formaga och 6ppenhet infor
att be om stod och hjalp

e Upplevelse av kontinuitet och
sammanhang

e Erfarenhet av att uppna
uppsatta mal i skolan (barn)

e Stod frén vuxna och foraldrar
(barn)

e Engagemang i fysisk aktivitet
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Exempel pa riskfaktorer:

e Avsaknad av sociala nitverk

e Bristande spraklig formaga

¢ Bristande sjalvkontroll

e Bristande social kompetens

e Inlarningssvarigheter

e Negativ sjalvuppfattning

e Erfarenhet av missbruksproblem

e Erfarenhet av vald i niara
relationer eller relationsproblem

e Erfarenhet av ekonomiska
svarigheter

e Erfarenhet av virdnadshavare
med psykisk sjukdom eller

kognitiv funktionsnedsatting

Det finns troligtvis effekter av pandemin som annu inte syns

Det ar i dagslaget for tidigt att dra langtgaende slutsatser kring pandemins langsiktiga
konsekvenser pa individers och olika mélgruppers psykiska hilsa. Utvecklingen behover
foljas over tid — inte minst eftersom krisreaktioner kan komma eller yttra sig forst efter
livet atergatt till det normala. I dagsliget gar det inte heller att sdga om tiden efter
pandemin ar hér, eller om vi kommer att se en fjirde fas av pandemin under vintern
2021/22. Oavsett hur framtiden utvecklar sig, kommer en del konsekvenser synas forst
efter en tid.

For en del kommer krisreaktion forst nar krisen ar over. Allt ar individuellt sé det
ar olika for olika personer.

Forskare krispsykologi (Stockholm)
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Personer vars psykiska halsa utsatts for direkt paverkan av covid-19

Att ha drabbats av covid-19 kan paverka den psykiska hdlsan pa olika
sdtt. Detta avsnitt presenterar covid-19-pandemins konsekvenser for
tre grupper som har utsatts for direkt paverkan av sjukdomen covid-
19: personer som vdrdats pa sjukhus for allvarligt sjukdomsforlopp,
personer som har sena eller kvarstdende symtom pd covid-19
(postcovid), samt personer som har forlorat en ndrstdende i covid-19.
For de forsta grupperna — personer som sjdlva varit eller ar sjuka —
hdarror de storsta riskerna for den psykiska hdlsan fran de
pdfrestningar sjukdomsforloppet kan innebdra och risken for att
somatisk pdverkan och psykiska besvdr samverkar och da leder till
forsamring. For gruppen som har forlorat en ndrstdende i covid-19
uppstar 1 stdllet en risk for forsaimrad psykisk hdlsa om behovet av
bearbetning inte tillgodoses.
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Covid-19-pandemin har inneburit ett enormt tryck pa halso- och sjukvarden, inte minst
pa landets intensivvirdsavdelningar (IVA) dar de allra svarast sjuka patienterna har
vardats. Det hoga trycket betyder att det i dagsldget finns manga personer som upplevt
en vardform som innebar fysiska saval som psykiska péfrestningar. Tidigare forskning
visar att det finns ett samband mellan erfarenhet av intensivvard och av psykiska besvir,
sasom 6kad oro och angest, samt av psykiska sjukdomar och syndrom sadsom depression
eller posttraumatiskt stressyndrom (PTSD) [22]. Sambandet mellan intensivvard och
PTSD har undersokts i studier med olika studiedesign, vilket gor det svart att saga hur
vanligt det ar att IVA-patienter utvecklar PTSD [23]. I metaanalyser av tidigare
genomforda studier har man dock kunnat gora databaserade uppskattningar. Dessa har
visat att ungefar var femte person som vardats pa IVA kommer att utveckla symtom pa
PTSD, och utifran detta dragit slutsatsen att patienterna bor screenas for PTSD [24]. En
studie som f6ljde upp patienter som vardats for SARS — ett annat coronavirus — i Hong
Kong 30 manader efter utskrivning, visade att knappt tre av fem patienter drabbats av
ett psykiatriskt tillstdnd nigon géng under 30-méanadersperioden och att var fjarde
patient var drabbad av PTSD vid uppf6ljningstillfillet [25].

1 500 personer har vardats pa regionens intensivvardsavdelningar under pandemin

Viastra Gotalandsregionens forsta fall av covid-19 bekraftades den 26 februari 2020 [26].
Sedan dess har regionen, precis som Sverige i stort, genomgétt tre “vagor” av hogre
smittotal; varje "vag” har medfort ett kraftigt 6kande antal inskrivningar i slutenvarden
[2] [27]. Sista oktober 2021 hade 6ver 200 000 fall av covid-19 bekraftats i Viastra
Gotaland [28] och 1 462 personer vardats pa regionens intensivvardsavdelningar [29].
Av de intensivvardade har 71 procent varit man och 81 procent 6ver 50 ar gamla.
Forutsattningarna for att ge vard har varit svara samtidigt som vardbehoven hos de
intensivvardade covidpatienterna, och diarmed de fysiska och psykiska pafrestningar
patienterna kan ha upplevt, har varit mycket stora.

Det finns tva skillnader mellan covidpatienter och andra patientgrupper som far
vard hos oss pa IVA. For det forsta ror det sig om en mycket langre vardtid: manga
covidpatienter har fatt intensivvard i 1014 dagar, vilket ar sex ganger langre dn
vara andra patienters genomsnittliga vardtid pa 2,5 dygn. For det andra har de
svara omstandigheterna inneburit att patienter med covid inte har kunnat ha
kontakt med sina anhoriga. I vanliga fall uppmuntrar vi anhoriga att vara har, de
far ndstan komma och ga som de vill s att de kan prata, eller halla handen, med
den som far vard. Just nu pagar en studie inom uppfoljningen av IVA-patienter,
men i dagslaget vet vi inte om eller hur de har skillnaderna kommer att paverka
patienterna i framtiden.

Chef intensivvard
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En del av de som vardats for ett allvarligare sjukdomsfoérlopp kommer sannolikt att
drabbas av psykiska besvar eller utveckla psykiska sjukdomar och syndrom

Under covid-19-pandemin har kunskapslaget hela tiden forandrats. Under varen 2021
publicerades en stor amerikansk studie som utifran journaldata jamfort utfall i psykisk
hélsa sex manader efter insjuknande hos personer som overlevt covid-19-infektion, samt
i kontrollgrupper dar patienterna haft antingen sasongsinfluensa eller nagon form av
luftvagsinfektion [30]. I studien kunde forskarna visa att angest och nedstimdhet
drabbat covidpatienterna i storre utstrackning 4n de som exempelvis haft
sasongsinfluensa: inom gruppen overlevande hade 17 procent av patienterna en diagnos
utifran angestproblematik; 14 procent utifran nedstdmdhet; 7 procent utifran missbruk;
5 procent utifran somnsvarigheter. Sammantaget var skillnaderna mot kontrollgrupper
storre desto allvarligare patientens sjukdomsforlopp varit (det vill saga, skillnaden var
storst for intensivvardade patienter). Sannolikheten for att en covidpatient ocksa skulle
fa en psykiatrisk diagnos var 44 procent hogre dn for kontrollgruppen som haft
sasongsinfluensa.

Att personer som upplevt de pafrestningar ett allvarligt sjukdomsférlopp for med sig
ocksd kan drabbas av senare psykiska besvir ar enligt de rehabiliteringsmedicinska
experter som intervjuats bade normalt och nagot man kan férvinta sig. Samtidigt
bedomer man att ménga av dessa patienter kommer att borja mé béattre over tid, och
dirmed inte behdva vard for att aterfa sin tidigare psykiska hilsa. For en del personer
riskerar dock sjukdomserfarenheterna att leda till psykiska besvar som inte ldker ut av
sig sjalva, eller till psykiska sjukdomar och syndrom sasom PTSD. Eftersom méanga fler
personer an vanligt vardats pa sjukhus for covid-19 under en relativt 1ang period, och
intensivvarden varit sarskilt belastad, finns det en risk att patientgruppens samlade
behov kommer att bli betydande. Eftersom tidigare forskning indikerar att omkring var
femte person som vardats pa IVA kommer att utveckla symtom pa PTSD [24] och att var
sjatte person som sjukhusvardats for allvarliga symtom pa covid-19 kommer att fa en
diagnos utifran &ngestproblematik [30] &ar det mdgjligt att gora Oversiktliga
uppskattningar av hur manga personer som kan komma att behova vard for psykiska
sjukdomar och syndrom sdsom PTSD efter covid-19. Utifran att 1274 personer vardats
pa IVA for covid-19 och inte avlidit fram till sista oktober 2021 finns indikationer pé att
omkring 250 personer ar i behov av vard for PTSD, utover de som vardas pa IVA av andra
orsaker [29].

Om man ser till faktiska utfall hitintills i regionen, sa beréattar intervjuade specialister att
man som forvantat har identifierat PTSD hos en del av patienterna som vardats pa IVA,
men att man inte sett tecken pa att forekomsten av psykiska sjukdomar och syndrom
skulle vara storre inom denna patientgrupp an inom tidigare patientgrupper som vardats
pa IVA. Utifran den uppf6ljning som gjorts av den sjukhusvérdade patientgruppen som
helhet si ser man sd har langt inte heller tecken pa att det skulle finnas ett samband
mellan sjukdomsfoérloppets allvarlighetsgrad och senare paverkan pa psykisk halsa.
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Tidigare pratade man om intensivvardspsykos, det var pa tidigt 9o-tal. Nu pratar
vi om PTSD i stillet, och visst ser vi det Aven i denna patientgrupp. A ena sidan ar
det givetvis en stor svarighet for de som drabbas, & andra sidan d4r PTSD en ganska
normal reaktion om man rakat ut for négot allvarligt och det &r manga som blir
bra dven utan behandling. Oavsett, s ser vi inte s ménga fall som vi forvantade
oss och forekomsten skiljer sig inte fran den hos andra grupper som vardats pa
IVA.

Forskare rehabiliteringsmedicin

Eftersom patientgruppen ar kdnd av halso- och sjukvarden finns goda forutsattningar for
uppfoljning och screening av psykiska besvar och psykiatriska tillstand

Aven om personer som vardats pa sjukhus, och sirskilt de som vardats pa IVA, har
genomgatt  allvarliga  sjukdomsforlopp ar den samlade bilden hos
intervjurespondenterna att det ofta ar enklare att identifiera framtida behov hos dessa
individer eftersom de har en etablerad kontakt med varden. Det giller sarskilt personer
som vardats inom intensivvarden. IVA har sedan tidigare en upparbetad metodik for
uppfoljning och rehabilitering. Enligt verksamheter som moter patienter som upplevt ett
allvarligt sjukdomsforlopp i covid-19 dr det dock fortfarande for tidigt att siga om
sjukdomen som siddan, de ldnga vardtiderna eller begransningarna
smittskyddsatgiarderna inneburit for kontakt med nirstdende kommer att paverka
forekomst eller allvarlighetsgrad av psykiska besvir eller psykiatriska tillstdind hos de
personer som varit sjuka. I dagslaget gar det inte heller att sdga om det finns ett behov
av anpassad behandling for patientgrupperna.

I regionen finns samtidigt en medvetenhet om att den regionala primarvarden behover
vara redo att identifiera och uppmarksamma behov av vard och stéd hos personer som
haft covid-19 — inklusive de som upplevt ett allvarligt sjukdomsforlopp. Det ar i linje med
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys observation baserat pa underlag fran
Socialstyrelsen — att vardkedjorna for det stora antal personer som haft covid-19 kan
behova anpassas och att den regionala primirvirden kommer att behdva
uppméirksamma behov utifrdn psykiska besvir eller psykiatriska tillstind inom den
breda patientgruppen [31] [32]. Fram till dess kravs en lyhordhet infor olika patienters
behov, och en medvetenhet om att till synes likartade hiandelse kan paverka olika
individer pa mycket olika satt:
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Vi vet att personer som legat i respirator kan drabbas av PTSD-liknande tillstand.
Tids nog kommer vi fd o6kad erfarenhet och dirmed kunskap om hur vi ska
behandla dem, alltsd om dessa patienter behéver vard som vid PTSD eller om den
behover anpassas. Oavsett, sd ar det viktigt att vi har med oss att ocksa nira-
doden-upplevelser paverkar olika personer pa olika satt — en del kommer att
reagera genom att uppskatta livet annu mer, medan andra kommer att kdnna en
stor radsla varje dag.

Representant Kunskapsstod for psykisk halsa

Att ha sena eller kvarstdende symtom efter en covid-19-infektion kallas ofta for
“postcovid”. Precis som sjukdomsforloppet, sa skiljer sig de 1angsiktiga konsekvenserna
av att ha varit sjuk i covid-19 i hog utstrackning &t mellan individer [33]. I hélso- och
sjukvardsrapporten for 2021 skriver Sveriges Kommuner och Regioner att osdkerheten
ar stor, men att internationella studier indikerar att mellan 2 och 10 procent av alla som
bekriftas ha covid-19 ocksa drabbas av symtom i minst 12 veckor efter det akuta
insjuknandet [34].

Enligt Socialstyrelsen dr symtom pa postcovid mycket varierade och manga patienter
behover inte nagot stod fran hilso- och sjukvarden [33]. De hittills vanligaste symtomen
ar besvar med lungfunktion eller andning, hjarntrotthet eller kognitiv nedsattning samt
smarta. Socialstyrelsen ndmner dven att symtom pa psykisk ohélsa, exempelvis symtom
pé depression, angest eller nedstimdhet, ofta rapporteras i vetenskapliga studier kring
postcovid. Psykisk ohilsa kan uppsta som en reaktion pa sjilva infektionen, isoleringen
under sjukdomstiden, postcovidsymtomens svarighetsgrad eller ovisshet om hur linge
tillstindet varar [33]. Enligt Statens beredning for medicinsk och social utvardering
(SBU) har liknande symtom setts efter manga andra sjukdomar [35]. Socialstyrelsen
beskriver dven att svara upplevelser fran sjukdomstiden kan forsamra den psykiska
hélsan och pa sa sitt paverka andra kroppsliga symtom. Exempelvis kan depression eller
nedstamdhet orsaka eller forvarra trotthet, och hindra aterhamtning [33].

Enligt SBU ror hitintills publicerade studier symtom hos patienter som vardats pa
sjukhus, vilket betyder att det finns ett behov av att studera langvariga symtom hos
personer som inte sjukhusvardats [35].

Hitintills har éver 18 700 besok for sena eller kvarstaende symtom pa covid-19
genomforts i den regionala primarvarden i Vastra Gotaland

Vastra Gotalandsregionen publicerade en regional medicinsk riktlinje for postcovid i juni
2021. Annu finns inte finns tillrickliga underlag for att definiera hur stor andel av de som
genomgatt en covid-19-infektion som ocksa drabbas av postcovid, men enligt riktlinjen
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ar det normalt att ha avtagande andfdddhet och hosta i ett flertal veckor — ibland i flera
manader — efter att den akuta infektionen ar 6ver [36]. Riktlinjen beskriver att det for
manga patienter riacker att fa lugnande information om att besvaren ofta laker ut av sig
sjalva, men att utredning bor goras for patienter vars symtom kvarstir i mer an fyra
veckor och att nya bedomningar kan kravas om patientens symtom forvarras.

Manga av patienterna som diagnostiseras med postcovid har inte vardats pa sjukhus nar
de hade den akuta covid-19-infektionen, vilket medfor att de ofta inte ar kdnda av hilso-
och sjukvarden sedan tidigare. Detta betyder att patienterna omhéndertas pa ett stort
antal mottagningar runt om i regionen och att det ar viktigt att den regionala
priméarvardens medarbetare har kunskap om och kan identifiera dessa patienter nar de
soker for sina olika symtom. Verksamhetsforetradare inom rehabiliteringsmedicin
beskriver att rutiner for ett strukturerat omhéndertagande i den regionala primarvarden
har tagits fram och att det ar viktigt att fortsdtta implementera dessa.

Det flesta som haft covid-19 blir friska snabbt, men omkring 15 procent far besvar
som kvarstar i mer dn tre manader. Man kan sdga att vi har tva grupper som
behover rehabilitering — de som har varit sjukhusvardade utgor 20 procent och
de som haft covid-19 utanfor sjukhus utgor 80 procent. Att de flesta av
patienterna inte varit pa sjukhus och att vi i varden darfor maste hitta
patientgruppen som soker i primarvarden blev tydligt sa fort vi borjade se 6ver
behovet av rehabilitering. Eftersom primarvarden har relativt korta
patientmoten, insag vi att strukturerade undersokningar skulle kriava en bra
rutin. Darfor har vi introducerat ett frageformular med fragor som patienterna
garna ska besvara pa forhand.

Forskare rehabiliteringsmedicin

Analys av data frdn den regionala primarvarden (for alla aldersgrupper och kon) visar att
de forsta vardbesoken dar patienten hade diagnos pa postcovid, eller postinfektiost
tillstand efter covid-19, skedde i mitten av 2020 (Figur 15).
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Figur 15. Totalt antal bes6k dar diagnos postcovid registrerats i den regionala priméarvarden o6ver tid
(diagnos U09.9 eller lokal kod Z861A).
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Figur 16. Totalt antal bes6k dar diagnos postcovid registrerats i den regionala priméarvarden for olika
aldersgrupper 6ver tid (diagnos U09.9 eller lokal kod Z861A).
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Totalt har 6ver 18 700 besok for postcovid genomforts i den regionala priméarvarden i
Vistra Gotaland under perioden juni 2020 till och med augusti 2021. Som det framgar
av Figur 16 har majoriteten av dessa besok genomforts av vuxna patienter 45—64 ar samt
25—44 ar. Analys av antal besok dar diagnos postcovid registrerats visar att antalet unika
manadsvisa patienter med besok for postcovid kontinuerligt 6kade fram till maj 2021,
men att antalet patienter darefter avtagit. I dagsldget ar det svart att siga om
minskningen beror pa en naturlig sisongsvariation, det vill siaga att antalet besok i halso-
och sjukvarden gar ner under sommarmaéanaderna, eller att patientgruppen som soker
vard for sina besvar minskar. Framover star det daremot klart att storleken pa den nya

Antal besok

patientgruppen bade kommer att utvecklas utifrdn hur manga personer som far besvér,
och hur linge symtomen kvarstar hos de som drabbas. Oavsett, betyder det hitintills
okande antalet personer med postcovid att hilso- och sjukvarden beh6ver omhinderta
behoven hos en ny patientgrupp av betydande storlek.
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Fran borjan trodde vi att de hir patienterna skulle vara en liten grupp och att de
inte skulle bli fler om det kom ett vaccin — att man skulle kunna ha fyra
specialiserade mottagningar eller nagot i den storleksordningen. Men nu ar
patienterna sa manga att vi maste anvinda oss av de etablerade systemen for att
tillgodose patientgruppens olika behov. Som vi ser det nu, sd ar det hir en
kontinuerlig och stor patientgrupp och man ska inte behova resa tvars regionen
for att fa ratt vard.

Representant Regionalt processteam uppfoljining och rehabilitering efter
covid-19

Trots att fler man varit mycket allvarligt sjuka i covid-19 ar det flest kvinnor som
diagnosticeras med sena eller kvarstaende symtom

Utifran analys av data fran PrimarvardsKvalitet, dar cirka 6 miljoner listade patienter
ingar, skriver Sveriges Kommuner och Regioner att diagnoskoden for postinfektiost
tillstdnd ar vanligare bland kvinnor dn bland mén i den regionala priméarvarden [34].
Analys av data fran Vistra Gotalandsregionen visar att detta ar fallet dven i Vistra
Gotalandsregionen (Figur 18), d& kvinnor har genomfort ett betydligt hogre antal besok
an man for postcovid i den regionala primarvarden. Konsfordelningen avseende antal
patienter som slutenvardats f6r covid-19 uppvisar samtidigt ett omvant monster — det ar
betydligt fler man dn kvinnor som slutenvardats for covid-19 (Figur 17). Detta styrker de
intervjuade verksamhetsrepresentanternas slutsats att det inte nodvandigtvis ar de som
upplevt de mest allvarliga sjukdomsforloppen i covid-19 som har storst vard- och
stodbehov for postcovid.

Figur 17. Totalt antal bes6k dar diagnos postcovid registrerats i den regionala priméarvarden for kvinnor
och fér man fram till och med augusti 2021 (diagnos U09.9 eller lokal kod Z861A) (t.v.). Antal kvinnor
och méan som slutenvardats for covid-19 under perioden 1 mars 2020 till och med 9 oktober 2021
(t.h.).1
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1 Figur 17 ar baserad pa data fran [27]. Socialstyrelsens data avser unika individer under tre
tidsperioder — vid analys har antalet inskrivna individer under dessa tre perioder summerats,
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Figur 18. Totalt antal bes6k dar diagnos postcovid registrerats i den regionala primarvarden for kvinnor
och for man over tid (diagnos U09.9 eller lokal kod Z861A).
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Symtombilden ar komplex och stédet behover utga fran hur symtomen paverkar
individens liv i stort

I dagslaget pagar arbetet med att kartligga och forstd vard- och stodbehovet hos
patienter med postcovid for fullt. Eftersom symtombilden hos patientgruppen dven ar
komplex och varierande, finns dven kunskap om att vird- och rehabiliteringsstod
behover anpassas utifrdn den paverkan postcovid har i den enskilda patientens liv.
Patienten kan dven behova stod och arbetsmiljopolitiska atgarder for att mojliggora en
successiv atergang i arbete.

Det ar dnnu inte helt tydligt vilka de har patienterna egentligen ar. De har bade
valdigt olika symtom och vildigt olika behov eftersom de symtom de har ger
valdigt olika konsekvenser beroende péa vilken kontext de lever i. Jag menar, det
ar ju en vasentlig skillnad pa konsekvensernas storlek om en person som forsorjer
sig som kock inte kan kdnna lukt pa flera ménader, eller om jag som jobbar med
rehabilitering rakar ut for samma symtom. Det paverkar ju hur man psykiskt sa
att saga.

Representant Regionalt processteam uppfoljning och rehabilitering efter
covid-19

Patienter med postcovid kan behova hjilp att anpassa sin arbetsmiljo och
allmidnna andra forutsattningar for att klara av sitt arbete. I det radande
kunskapslaget sa vet vi inte riktigt vilken behandling som ar bast for patienterna,
men vi vet att man behover fungerande stod, forstaelse frdn omgivningen, och
arbetsuppgifter man klarar av.

Psykolog med radgivande roll inom Ndrhdlsan

varvid viss dubbelrdkning kan forekomma. Vid analys har konsférdelningen mellan kvinnor och
min som slutenvardats for covid-19 i Vastra Gotaland antagits vara densamma som for i riket i
stort.
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Stodet till patienter med postcovid behover aven anpassas utifrdn hur den enskilda
patienten forhaller sig till de symtom som hen drabbats av. Olika patienter forhaller sig
namligen pa vildigt olika sitt dven till likartade symtom — om det finns en stor
diskrepans mellan vad en person forvantar sig klara av och vad hen faktiskt klarar av pa
grund av symtomen, okar risken for negativ inverkan pa den psykiska halsan.
Sammantaget finns en bild av att postcovid ger upphov till mycket olika paverkan pa den
psykiska hilsan hos patienterna, och att negativ paverkan pa den psykiska hilsan ar
relativt oberoende av hur patagliga patienternas symtom ar.

Det vi kan se ar att det inte ar antal symtom, utan att det snarare ar tidigare
erfarenheter som i stor utstrackning paverkar hur man mar. Det kan exempelvis
vara svarare for personer som har erfarenhet av utmattning eller som har svarare
att ta for sig. Samtidigt ska det ocksa sdgas att det finns patienter som skoter
mycket sjdlva och som framst vill ha stod for att komma i gang med traning igen
pa ett vettigt sitt. Det ar helt enkelt individuellt och jag tror att vi méaste komma
ihag att det bade ar normalt att vara sjuk och att behova tid for att dterhamta sig.
Darfor tror jag ocksa att vi i varden ska fokusera pa patienternas behov, snarare
an att vi ska fundera for mycket pa vilken sorts postcovid det ror sig om.

Representant Regionalt processteam uppfoljining och rehabilitering efter
covid-19

Manga av de som behover rehabilitering méar ganska daligt, och en del patienter
har svdra andningsbesvar. Samtidigt finns det ocksa patienter som inte upplevt
ett sa allvarligt sjukdomsforlopp, men dnda mar daligt. Eftersom ett stort antal
personer drabbats av covid samtidigt, sa ar det inte konstigt att vi ser olika typer
av respons pa liknande forlopp. Men det blir ett problem om man uppehaéller sig
i tankar om att man mar déligt och tillbringar for mycket tid pa sociala medier.
Om man i stillet for att titta pa vad vi lagt upp om egenvard pa 1177 kollar pa
YouTube.

Forskare rehabiliteringsmedicin

Framat behover vardens - inte minst den regionala priméarvardens - resurser nyttjas pa
ratt satt

Utifran patientgruppens storlek, anger regionens medicinska riktlinje att vard, stéd och
rehabilitering av patientgruppen i stor utstriackning ska ske i den regionala
primarvarden, men att det finns mojlighet till konsultativt stod eller utredning inom
specialistvarden. Eftersom ménga personer med postcovid ar sjukskrivna finns enligt
flertalet intervjuade mojlighet att i storre utstrackning adn i dagsldget anvianda de
rehabsamordnare som finns tillgdngliga inom den regionala primarvarden. P4 samma
sétt beskrivs den regionala primérvardens resurser inom fysioterapi och arbetsterapi
vara en stor tillgdng for patientgruppen. Samtidigt som de rehabiliteringsformer dessa
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yrkesgrupper kan erbjuda patienter med postcovid representerar en stor mgjlighet,
kvarstar i dagslaget utmaningen med att ménga patienter som har kvarstaende eller sena
besvir av covid-19 dnnu inte fatt sina besviar uppmirksammade av hilso- och
sjukvarden. Det kan bade bero pa att patienter i gruppen har svért att komma till tals,
och att den regionala primarvardens resurser och hur de kan anviandas inte ar kidnda
bland allménheten i stort.

En utmaning ir att méanga patienter inte soker vard inom den regionala
primarvarden. Jag tror att det bade beror pa att allménheten inte riktigt har koll
pa vad man kan soka for och fa hjalp med i den regionala priméarvarden, och pa
att manga patienter eftersoker specialiserad vard niar de kanner sig oroliga.
Symtomen ar otroligt varierande och oron manga kianner kan forstarkas av att
media ar bra pa att sprida en bild av att symtomen betyder att lungorna ”blir som
maneter”. I vilket fall s dr den regionala primarvarden ganska val rustad for att
mota patientgruppens behov. Det finns team med olika kompetenser som kan ge
patienter stod och vard, teamen blir ocksa allt battre pa att forsta patientgruppens
behov.

Representant Regionalt processteam uppfoljning och rehabilitering efter
covid-19

Under pandemin ir det relativt manga personer som har forlorat en narstaende i covid-
19. Att uppleva dodsfall ar en naturlig del av livet, men kan for ménga sitta djupa spar
och pd manga sitt vara traumatiskt. Flera aspekter har betydelse, bland annat hur
forloppet gétt till, och forlusten kan paverka den psykiska hilsan hos de efterlevande.

Nationellt har antalet personer som forlorat en nira sliakting i covid-19 uppskattats till
sex ganger sd manga som antalet avlidna [37]. Utover nara sldktningar drabbas dven
vanner, grannar och sliktingar boende utomlands [37]. Amerikansk forskning har
uppskattat att varje forlust till foljd av covid-19 drabbar nio andra personer [38].
Eftersom omkring 2 400 personer hade avlidit i covid-19 i Vastra Gotaland i slutet av
oktober 2021 [28], indikerar detta att uppskattningsvis 14 500—22 000 efterlevande,
eller fler, lever med sorgen efter att ha forlorat en familjemedlem, vin eller slikting i
covid-19 i Vistra Gotaland.

Dodsfall i covid-19 har inte varit jamnt fordelade i olika samhallsgrupper

Under covid-19-pandemin har det dven genomforts analyser som visar att antalet
dodsfall med covid-19 inte har varit jamnt fordelat mellan samhallsgrupper. Exempelvis
genomforde Dagens Nyheter en kartliggning utifrén data fran Socialstyrelsen och
Statistiska centralbyrén i mars 2021 [39]. Kartliggningen visade att 1aginkomsttagare,
lagutbildade och utrikes fodda fran vissa lander varit kraftigt 6verrepresenterade bland
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personer som varit sjuka i covid-19 da de avled. I DN:s analys framtradde att dodligheten
varit sarskilt hog bland personer fodda i Somalia, Syrien och Turkiet. Flera analyser fran
Centrum for epidemiologi och samhéllsmedicin (CES) i Region Stockholm har ocksa
visat att covid-19 medfort omfattande héalsoojamlikhetsproblem [40]. Exempelvis anger
CES att genomforda analyser visat ”de tydliga och oberoende riskerna forknippade med
att bo i specifika bostadsomraden, sambanden med utlandsféddhet och det mycket
markerade sambandet med inkomst” [40, p. 7]. Sammantaget visar detta att dodsfallen
inte slagit lika hart i alla samhallsgrupper och att det darmed ocksa finns fler efterlevande
bland personer som redan innan pandemin levde under svérare socioekonomiska
forutsittningar. Aven om intervjuade forskare beskriver att socioekonomi eller
bostadsort inte behdéver samvariera med utfall i psykisk hilsa under pandemin,
framhaller de ocksa att pandemin har blottlagt och 6kat spannet i socioekonomiska
skillnader i psykisk hilsa.

Dodsfall under pandemin har manga ganger praglats av sarskilda och forsvarande
omstandigheter

Under covid-19-pandemin har sdrskilda omstindigheter varit raidande — omstandigheter
som pa olika sitt kan ha forsvarat forlusten av en nirstaende [37]. Till f6ljd av
restriktioner pa saval sarskilda boenden som i slutenvéarden, har det inte alltid varit
mojligt att traffa narstdende med covid-19 som vardats under tiden fore, eller vid sjdlva
dodsfallet. Exempelvis var anhoriga narvarade vid nio procent av dédfallen med covid-
19 under mars—april 2020, vilket kan jamforas med 44 procent av alla dodsfall i sarskilt
boende under 2019 [41]. Detta har resulterat i att manga upplever att de inte fatt
mojligheten till ett vardigt avsked eller avslut, och forlusten har upplevts som abrupt —
nagot som kan paverka sorgeprocessen och bearbetningen. Dartill har det periodvis
under pandemin inte varit méjligt att anordna begravningar utan restriktioner. Aven
detta kan ha bidragit till psykiska pafrestningar och en kinsla av ofullstindiga avslut hos
nirstdende.

En annan paverkande aspekt ar att media intensivt bevakat frigan om dodsfall under
pandemin. Bevakningen kan i sig eventuellt fungera som en stindig pAminnelse om de
forluster som agt rum, vilket kan ha en inverkan pa individers psykiska hilsa. Nar
mediabevakningen upphor kan detta ocksa ha en pataglig effekt hos individer som
forlorat en narstdende i covid-19. Detta i meningen att den minskade uppmarksamheten
pa fragorna gor att man upplever sig vara ensam i situationen och sorgen.
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Det ar manga som dott i covid-19 och det finns darfor ocksa manga efterlevande.
De lever i sorg nu, men jag tycker inte vi pratat tillrackligt om detta. Vi behover ta
hojd for sorgearbete och att efterlevande kan ha ett behov av fortsatt samtal om
sina forluster.

Forskare krispsykologi (Stockholm)

Maénga covidrelaterade dodsfall under pandemin har dven uppfattats vara undvikbara.
Det kan finnas en uppfattning hos efterlevande att om restriktioner hade inforts i ett
tidigare skede, eller om vaccinationer hade kunnat ges tidigare och utifran en annan
prioriteringsordning, sa hade fler liv kunnat riaddas. I intervjuer framkommer att detta
bidrar till en kinsla av uppgivenhet och ilska hos ménga som forlorat en nirstiende
vilket kraver mer langsiktig bearbetning.

Idag kan ju det hir dven bli en kollektiv fraga genom olika diskussionsforum péa
nitet, sjilva fragan om “dog hen i onédan”. Om sadana grupper finns pa olika
digitala plattformar och diskussionen urartar si kan det bli som ett skavsar pa
sambhillet.

Representant Kunskapsstod for psykisk halsa

En del kdnner mycket ilska over att inte kunna fa bra forklaringar kring vad som
hant deras narstdende — om de fick ratt vard eller inte.

Forskare krispsykologi (Stockholm)

I intervjuer framkommer ocksa vikten av att uppmérksamma krisreaktioner som
upptrader relativt sent. Vissa som forlorat en niarstaende under pandemin kan uppvisa
olika former av krisreaktioner forst ldngt senare, ndgot som ar viktigt att varden ar
medvetna om och uppmarksammar.

For en del kommer krisreaktion forst nar krisen ar 6ver. Personal behover fraga,
ge patienter utrymme for reflektion — jag menar alltsi inte att man ska
patologisera utan att man dven om man har ett framatblickande perspektiv
behover skapa tid for reflektion och i vissa fall aven sorg. Allt ar individuellt, sa
olika. Beror pa vad vi har med oss. For de flesta overgar det akuta till ett mer
normalt forhallningssatt till livet.

Forskare krispsykologi (Stockholm)



Personer som har kontakt med halso- och sjukvarden for psykisk ohélsa och
som indirekt paverkats av covid-19-pandemin

Personer med behov av vdrd och stod for psykisk ohdlsa — psykiska
besvdr eller psykiatriska tillstand — kan fa sina behov tillgodosedda
inom den regionala primdrvdrden, och i den specialiserade psykiatrin
om behoven dr mer komplexa. En del personer far dven psykofarmaka
som en del av sin behandling. Eftersom primdrvdardens verksamheter
dar forsta linjens verksamhet for personer med behov av vard och stod
for psykiska besvdr — som vid kontakt med hdlso- och sjukvarden kan
uppfylla kriterier for kortvariga eller langvariga psykiatriska tillstand
— kan analys av vardbehov i den regionala primdrvarden av personer
med psykiatrisk diagnos anvdndas for att skapa en uppfattning om
forekomst och utveckling av psykisk ohdlsa bland invanarna i stort. Pa
samma sdtt kan analys av vardbehov inom den specialiserade
psykiatrin skapa en forstaelse for huruvida fler eller farre personer har
fatt okade eller mer komplexa behov, samt huruvida den befintliga
patientgruppen paverkats av pandemin. I detta avsnitt gors ddrfor ett
fordjupat nedslag i covid-19-pandmins indirekta paverkan for
personer som far vard och stod for psykiska ohdlsa inom den regionala
primdrvarden, personer som far vdrd inom den specialiserade
psykiatriska varden samt personer som anvdnder psykofarmaka
(vilket ar en delmdngd av de personer som ingdar i de tva forsta
grupperna).



Verksamheterna har olika bild av hur patienterna paverkats av pandemin

Priméarvarden dr en sd kallad forsta linjens verksamhet och tillhandahaller 6ppenvard till
ett stort antal patientgrupper i olika aldrar och med olika behov, inklusive behov inom
omradet psykisk hilsa. Verksamhetsforetradare i den regionala primarvarden har olika
intryck av hur invanarnas behov av vard och stod for psykisk ohilsa paverkats under
covid-19-pandemin. Pa ett 6vergripande plan d4r man dock samstdmmig i att man inte
sett ett okat soktryck.

Vi har inte sett sa stora forandringar under tiden pandemin pagatt: inget okat
soktryck utan bara lite mer avbokningar pa grund av sjukdomssymtom. Vi har
sjilva analyserat lite utifran méalgrupper, men vi har inte sett nagot som stuckit
ut.

Chef primarvard, tilliggsuppdrag barn och ungas psykiska hdlsa

Det finns vissa tecken pa att pandemin har bidragit till att minska vissa faktorer som kan
orsaka stressrelaterad ohilsa. Exempelvis har andelen patienter som far stod av
vardsamordnare vid sjukskrivning for stressrelaterad ohilsa minskat lite under
pandemin. Enligt intervjuade skulle det kunna bero pa att de samhallsforandringar
pandemin medfort gjort det enklare for en del att fa ihop “livspusslet”.

I samband med pandemin har dock ménga verksamheter fatt stilla om sin verksambhet,
och det har i vissa fall inneburit instillda halsofrimjande insatser. Exempelvis har man
varit tvungen att stélla in sa kallade livsberattargrupper for dldre, eftersom dessa skett i
grupp och alla deltagare ar 6ver 65 ar gamla. Intervjuade berittar att verksamheterna
forsokt kompensera for detta med veckovisa telefonsamtal, men man ar medveten om
att det sannolikt inte kunnat erbjuda samma gemenskap. Det ar mgjligt att det kommer
péaverka den psykiska hilsan bland deltagarna framover.

I avsnittet om barn och unga (s 98 ff) beskrivs att barn och unga har péaverkats av
pandemin pa olika satt beroende pa hur deras livssituation sig ut innan pandemin. Pa
samma sétt ses en stor variation i olika vardcentralers bild av hur pandemin péaverkat
barn och unga. En del av de enheter som har tilliggsuppdrag fér barn och unga med
psykisk ohilsa har inte sett ndgon forandring i malgruppens méende under pandemin,
medan andra sett att komplexiteten och allvarlighetsgraden i de ungas problematik okat.
P& de senare av dessa verksamheter har pandemin inneburit fler orosanmailningar, fler
kartliggande kontakter med socialtjinsten och fler remisser till barn- och
ungdomspsykiatrin. Eftersom fler patienter har haft mer omfattande vard- och
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stodbehov bedomer verksamhetsrepresentanter att tillgangligheten for patientgruppen
som helhet samtidigt minskat pa dessa mottagningar.

Vi stélsatte oss i pandemins borjan, for da skrevs det ju massor om att den
psykiska ohalsan skulle 6ka. Men vi har inte sett det, vare sig bland barn, unga
eller vuxna.

Chef primarvard, tilliggsuppdrag barn och ungas psykiska hdlsa

Generellt har vi sett att barn och ungdomar, i gymnasiedlder, har méatt simre
under pandemin. Generellt sa har det varit en tyngre problematik.

Chef primdrvard, tilliggsuppdrag barn och ungas psykiska hdlsa

Under pandemins inledning minskade bes6ken i den regionala priméarvarden, men under
april till augusti 2021 var besoken uppe i 2019 ars nivaer

Analys av det totala antalet genomforda besok i den regionala priméarvarden under
pandemins tre faser visar att antalet besok i den regionala priméarvarden (totalt for alla
aldersgrupper och kon) var omkring 12 procent lagre under fas 1 4n under motsvarande
maéanader 2019 (Figur 19). Figur 19 visar att antalet besok aterhamtade sig ndgot under
fas 2, och att antalet besok under fas 3 var tillbaka pa 2019 ars nivaer. Den initiala
nedgéngen i besok beror sannolikt pd att den upplevda smittorisken och den allmdnna
oron i samhillet minskade invinarnas bendgenhet att soka vard i pandemins inledande
fas. Den successiva dterhdmtningen av antal besok beror sannolikt pa att vissa vardbehov
inte kan skjutas upp utan foljdverkningar, och att den inledande oron for smitta
successivt sjunkit bland invanarna.

Analysen av antal besok uppdelat pa olika dldersgrupper och kon, visar i sin tur att den
sammanlagda minskningen av besok under pandemiperioden jamfort med
jamforelseperioden 2019 fraimst kommer fran en minskning av antal besok hos flickor
och pojkar under 18 &r, samt fran dldre kvinnor och mén 6ver 64 ar (Figur 20). For vuxna
kvinnor och méan har antalet besok under pandemiperioden varit nira — och i vissa fall
strax over — antalet besok under 2019.
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Figur 19. Indexerat antal besok i den regionala priméarvarden (oberoende av sokorsak) under
pandemiperiodens tre faser jamfort med motsvarande manader 2019. 100 = Antal bes6k under
motsvarande manader 2019.
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Figur 20. Indexerat antal besok i den regionala primarvarden (oberoende av sokorsak) for olika
aldersgrupper och koén under pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019. 100 = Antal
besok under jamférelseperioden 2019.
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Under pandemin har framfor allt aldre personer genomfort farre besok for psykiatrisk
diagnos

Det totala antalet besok dar F-diagnos registrerats i den regionala primarvarden, det vill
sidga besOk dar orsak dr en psykiatrisk diagnos (diagnos inom omréadet psykiatriska
tillstand) var hogre for barn och unga 0—24 ar under pandemiperioden jamfort med 2019
(Figur 21). Bland vuxna 25 ar och dldre var istdllet besoken farre under pandemiperioden
jamfort med 2019. Minskningen var som storst for de dldsta dldersgrupperna — bland
patienter 80 ar och &dldre var minskningen i totalt antal bes6k med F-diagnos 17 procent,
vilket motsvarar ett minskning om knappt 20 000 besok (Tabell 2).

Vid en jamforeslse av hur antalet besok dar psykiatrisk diagnos registrerats paverkats
jamfort med det totala antalet besdk i den regionala primirvarden under
pandmiperioden, finns en tydlig skillnad mellan de yngsta och dldsta aldersgrupperna.
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Aldre patienter (65 &r och ildre) har bide genomfért firre besok i den regionala
primérvarden, och farre besok for psykiatrisk diagnos under pandemiperioden jamfort
med 2019. For barn och unga (0—24 ar) ar det endast det totala antalet besok i den
regionala primirvarden som har minskat — antalet besok for psykiatrisk diagnos har
istillet 6kat och utgor ddarmed en storre andel av besoken i den regionala primarvarden
for gruppen. Detta indikerar att att barn och unga sannolikt sokt den vard de behover for
psykisk ohélsa under pandemin. P4 samma séatt indikerar detta ocksa att det sannolikt
finns ett uppskjutet vardbehov inom gruppen édldre — 4ven inom omrédet psykisk hélsa
— eftersom det inte finns nagot som tyder pa att de faktiska virdbehoven skulle ha
minskat inom gruppen (se mer i Minskad vard- och omsorgskonsumtion bland aldre

under pandemin kan medfora okade framtida behov, s. 116 ff).

Figur 21. Indexerat antal besok dar psykiatrisk diagnos registrerats i den regionala primarvarden for
olika aldersgrupper under pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019. 100 = Antal besok
under jamforelseperioden 2019.
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Tabell 2. Totalt antal bes6k dar psykiatrisk diagnos registrerats i den regionala priméarvarden uppdelat

pa olika aldersgrupper.

Aldersgrupp Antal besok under  Antal besok Forandring Forindring
jamforelseperioden wunder av antal av antal
2019 (18 minader) pandemiperioden besok besok
(18 manader) uttryckt i
procent
0—6 1811 1862 + 51 + 3 procent
7-17 37284 44 919 +7635 + 20 procent
18—-24 97 680 102 166 + 4 486 + 5 procent
25—-44 484 625 476 532 -80093 - 2 procent
45—64 421338 393 100 -28 238 - 7 procent
65-79 170 048 149 928 - 20120 - 12 procent
80— 117 724 97798 -19 926 - 17 procent
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Omstallning till distanskontakter bedoms ha bidragit till en bibehallen tillganglighet

Fordjupad analys av hur besok for psykiatrisk diagnos i den regionala primarvarden har
genomforts under pandemiperioden och under 2019 visar att antalet distanskontakter
har okat under pandemin (Figur 22) vilket ocksd &terspeglas i distanskontakternas
okande andel av det totala antalet besok (Figur 23). Antalet distanskontakter dkade
markant vid pandemins inledning, for att darefter kvarsta pa en hogre niva dn under
2019. Under pandemiperioden som helhet genomfordes 30 procent av alla besok for
psykiatrisk diagnos i den regionala primarvarden via distanskontakter.

Figur 22. Totalt antal fysiska besok respektive distanskontakter av besok dar psykiatrisk diagnos
registrerats i den regionala primarvarden over tid.
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Figur 23. Andel fysiska besok respektive distanskontakter av besok dar psykiatrisk diagnos registrerats i
den regionala primarvarden o6ver tid.
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Vid nedbrytning av distanskontakter framkommer att majoriteten av dessa bestar av
telefonkontakter (Figur 24). Dessa 6kade sarskilt under pandemins inledande fas for att
sedan sjunka till en bestdende hogre niva dn innan pandemin. Digitala virdmoten med
ljud och bild och skriftliga digitala distanskontakter (chatt) 6kade nagot redan innan
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pandemin men har vixt kontinuerligt sedan pandemin brét ut. Vid analys utifran alder
(Figur 25) syns att telefonkontakter ar vanligast i alla dldersgrupper, men att digitala
vardmoten med ljud och bild ar vanligare i de yngre aldersgrupperna och att skriftlig
digital kontakt (chatt) ar vanligare i de dldre aldersgrupperna.

Figur 24. Antal distanskontakter av besok dar psykiatrisk diagnos registrerats i den regionala
primarvarden uppdelat pa digitala vardmaéten (ljud och bild), skriftliga digitala distanskontakter och
distanskontakt som ersatter besok (telefon) dver tid.

Innan pandemin Fas | Fas 2 Fas 3
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Figur 25. Typ av distanskontakter inom bes6k dar psykiatrisk diagnos registrerats i den regionala
primarvarden for olika aldersgrupper under pandemiperioden.2

100% -
80% -
60% -
40% -
20% -
0%
0-6 7-17

Distanskontakter bade innan och under pandemin var vanligast fér patienter med

m Skriftlig digital distanskontakt
m Digitala vardmoten (Ljud och Bild)
m Distanskontakt som ersatter besok (telefon)

1%
3%
25-44

18-24 45-64 65-79 80-

Andel

dtstorningar och somnstorningar (F50—F59; en okning fran 18 till 39 procent). I Figur
26 kan dven ses att det under pandemiperioden varit vanligt med distanskontakter vid
forstimningssyndrom (F30—39; 32 procent distanskontakter under pandemin) och
angestsyndrom (F40—48; 30 procent distanskontakter under pandemin).

2 Analysen utgar frdn manadsvisa viarden for samtliga aldersgrupper uppdelade pa kon. Av
sekretesskal redovisas inte ménadsvisa varden som understiger fem. I analysen har ett antal
viarden for samtliga typer av kontakter exkluderats for aldersgruppen 0—6 ar, samt ett antal
varden for digitala vardméten med ljud och bild i aldersgruppen 80 ar och &ldre. De verkliga
andelarna for barn 0—6 ar kan darmed avvika négot fran de har redovisade vardena, och andelen
digitala vardmo6ten med ljus och bild kan vara nagot hogre for personer 80 ar och ildre.
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Sammantaget indikerar analyserna av distanskontakter i den regionala primarvarden
under pandemin att den 6kande andelen distanskontakter bidragit till att uppratthalla
tillgangen till forsta linjens vard for psykisk ohélsa under en tid préaglad av restriktioner.

Figur 26. Andel distanskontakter fér personer med psykiatriska diagnoser i den regionala primarvarden
under pandemiperioden och under jamforelseperioden 2019, uppdelat pa olika diagnosgrupper.
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Andel distanskontakter

Slutsatsen att distanskontakter bidragit till att uppratthalla den regionala primarvardens
tillgdnglighet under pandemin bekriftas i intervjuer med verksamhetsforetradare, som
vittnar om att verksamheterna gjort kontinuerliga anpassningar for att starka
tillgangligheten pandemin till trots. I en del verksamheter har exempelvis alla patienter
som lamnat aterbud pa grund av férkylningssymtom erbjudits ett digitalt mote i stéllet.
P& andra hall har olika typer av psykoedukativa insatser stillts om och blivit helt digitala,
vilket inte minst har uppskattats av patienter och nirstdende som har lang resvig till
mottagningarna.

Vi har stéllt om grupputbildningar till att bli digitala, exempelvis var utbildning
for fordldrar om affekt hos barn. Nu vill man inte dka in igen — den ska fortsatta
vara digital!

Chef primdrvard, tilliggsuppdrag barn och ungas psykiska hdlsa

For att sakerstilla en god tillganglighet dven framét ar det manga intervjuade som lyfter
att olika patienter har olika preferenser och att det dven framét finns ett behov av att
sakerstalla tillgdng till fysiska besok nir man ska genomfora bedomningar eller nir
besoken ror allvarligare problematik, sdsom suicid eller sjalvskadebeteende hos barn och
unga.
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Civilsamhallet och vissa verksamhetsrepresentanter ar oroade for att det finns barn unga
vars behov inte tillgodosetts

Aven om det samlade intrycket bland den regionala primirvirdens medarbetare ir att
pandemin inte har medfort ett Okat soktryck for psykisk ohilsa, belyser bade
civilsamhallet och ett antal verksamhetsforetradare att den grupp unga som hade svart
att fd sina behov tillgodosedda redan innan pandemin har upplevt likartade eller
intensifierade svarigheter under pandemin. Det handlar frimst om unga som har ett
storre behov av vird och stod an vad den regionala primirvarden eller
ungdomsmottagningarna kan erbjuda, men som inte har tillrackligt stora behov for att
remitteras till eller fi fortsatt behandling inom den specialiserade psykiatrin.
Foretradare for ungdomsmottagningarna forklarar att de forsoker tillgodose behoven i
denna grupp genom att erbjuda langre kontakter dn vad som ingdr i verksamheternas
grunduppdrag, men att behovet avinterventioner ar storre an de kan tillgodose samtidigt
som det tar resurser fran exempelvis preventiva insatser. Foretradare fran civilsamhallet
delar denna upplevelse, och beréttar att dessa ungdomar ofta soker stod hos dem via
chattkontakt. Enligt civilsamhallet har detta 6kat under pandemins senare skede.

Det finns sannolikt ett uppdamt behov av samverkan - antalet personer som har fatt en
samordnad individuell plan har minskat under pandemin, sarskilt bland aldre

Antalet upprattade samordnade individuella planer (SIP) for personer med psykiatrisk
diagnos inom den regionala primarvarden minskade for vuxna och dldre samtidigt som
de okade for barn under pandemiperioden. Antalet barn som fir en SIP inom
primarvarden ar dock 1agt da de flesta barn med psykiatrisk diagnos som far en SIP far
det inom den specialiserade 6ppenvarden. Antalet uppfoljda SIP for barn 6kade ocksa en
aning under pandemin, men det ror sig om sa pass laga antal att ménga virden
exkluderats fran analysen av sekretesskal.3

3 Av sekretesskdl redovisas inte méanadsvisa varden som understiger fem. Under
pandemiperioden exkluderades darfor 28 manadsvisa varden for nagon av &ldersgrupperna 0—6
ar och 7—17 ar uppdelat pa kon; under jaimforelseperioden 2019 exkluderades 21 manadsvisa
varden.
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Figur 27. Antal upprattade SIP per manad for barn 0-17 ar med psykiatrisk diagnos i den regionala
primarvarden.*

Innan pandemin Fas | Fas 2 Fas 3

Glidande medelvirde (senaste sex man.)

20 = Antal upprittade SIP

Antal upprattade SIP
=)

I 23 45 6 7 8 9 101112(/1 2 3 45 6 7 8 9 101I112[1 2 3 4 5 6 7 8
2019 2020 2021

Antalet upprattade SIP minskade for saval vuxna (Figur 28) som aldre (Figur 29) har
minskat under pandemin. Som framgar av figurerna adr minskningen tydligast inom
gruppen aldre. Eftersom det ocksa ar vanligare att dldre har ett behov av en SIP — de far
oftare stod fran flera verksamheter eller huvudmén — berér denna minskning ocksa flest
individer. Sammantaget styrker detta att det finns en "samverkansskuld” till f6ljd av
pandemin, vilket bland annat foretradare for civilsamhaéllet belyst i dialogmoten.

Figur 28. Antal upprattade SIP per manad for vuxna 18-64 ar med psykiatrisk diagnos i den regionala
primarvarden.
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4 Analysen utgar frin summerade manadsvisa varden for dldersgruppen 0—6 ar och 7-17 ar
uppdelat pa kon. Av sekretesskal redovisas inte ménadsvisa varden som understiger fem. Under
pandemiperioden har darfér 17 manadsvisa varden for nadgon av aldersgrupperna uppdelat pa kon
exkluderats frén analysen; under jamforelseperioden 2019 har 19 varden exkluderats. Det
verkliga antalet upprattade SIP:ar 4r darmed nagot hogre dn de hir redovisade.


sip:ar
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Figur 29. Antal upprattade SIP per manad fér dldre 65 ar och dldre med psykiatrisk diagnos i den
regionala primarvarden.
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Analys av antalet uppfoljda SIP for vuxna (Figur 30) och dldre (Figur 31) visar samtidigt
att dessa minskade under pandemins inledande faser for att sedan 6ka nagot under

pandemin. Det ar viktigt att podngtera att dessa genomgaende ar betydligt 14gre i antal
antalet upprattade SIP.

Figur 30. Antal uppféljda SIP per manad for vuxna 18-64 ar med psykiatrisk diagnos i den regionala
priméarvarden.s
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5 Analysen utgar frin summerade ménadsvisa virden for aldersgruppen 18—24 ar, 25—44 ar och
45—64 ar uppdelat pa kon. Av sekretesskil redovisas inte ménadsvisa virden som understiger
fem. I analysen har darfor ett flertal ménadsvisa viarden uppdelade pa kon exkluderats. Det
verkliga antalet uppfoljda SIP:ar ar dirmed négot hogre dn de har redovisade.
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Figur 31. Antal uppféljda SIP per manad for aldre 65 ar och adldre med psykiatrisk diagnos i den
regionala primarvarden.
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Pandemin har inneburit olika konsekvenser for personer som har kontakt med psykiatrin

I intervjuer med foretradare for barn- och ungdomspsykiatrin (BUP) framkommer att
pandemin har paverkat barn och unga som har kontakt med verksamheterna pa valdigt
olika sitt. Bland de barn och unga som paverkats positivt av de forandrade
omstindigheterna och 6kande mojligheten till digitala kontaktar finns de barn och unga
som helst vill undvika att besoka BUP:s fysiska mottagning, och vars besok forenklats
och avdramatiserats da de blivit digitala. Barn och unga med kravkianslighet, som har
upplevt att vardagen blivit enklare niar de kunnat vara hemma mycket mer, har ocksa
upplevt mer positiva konsekvenser. Utover dessa tva grupper finns dock flera som
paverkats mer negativt. Barn och unga som har dngestproblematik och sarbarhet for oro
har i viss utstrackning forvirrats i sina symtom pé grund av den osédkerhet som praglat
samhallet. Oftast uppfattas de ha oroat sig for andra personer snarare an sig sjialva. Barn
och unga som bygger trygghet i vardagen med hjalp av struktur och rutiner har paverkats
negativt av savil instdllda fritidsaktiviteter som att skolan Overgéatt till mer
distansundervisning.

Verksamhetsforetradare inom vuxenpsykiatrin har inte en lika tydlig bild av hur de olika
patientgrupperna paverkats under pandemin, 4ven om samtliga intervjuade patalar att
patienter inom psykiatrin givetvis har paverkats av samma faktorer som andra invanare.
En chef inom specialistpsykiatrin i Vastra Gotalandsregionen uppger exempelvis att
verksamheterna varit uppméirksamma infor, men inte sett, foradndringar i
patientgruppernas psykiatriska tillsténd till f6ljd av pandemin. Liknande observationer
har gjorts i Region Stockholm, dar en studie baserad pa telefonintervjuer visade att 19
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procent av patienterna inom den Oppna specialistpsykiatrin upplevde forvarrade
psykiska symtom under pandemins inledande fas, men att endast 2,5 procent var i behov
av akut stod och att majoriteten skattade sitt eget psykiska vilbefinnande som relativt
hogt [42]. A andra sidan berittar manga foretridare fran civilsamhillet att manga av de
malgrupper de moter — och som ocksa har kontakt med psykiatrin — har matt valdigt
daligt nar sociala motesplatser och olika verksamheter har stingts ner. Foretradare for
atstorningsvarden — for savil barn som vuxna — har ocksa sett att manga personer med
atstorning utvecklat en allvarligare problematik under pandemin. Sammantaget tyder
detta pa att patienter inom psykiatrin paverkats pa mycket olika séitt, men att forsamrat
psykiskt vilbefinnande inte nédvandigtvis medfort en forsamring avseende patienternas
psykiatriska tillstand.

| Vastra Gotaland har antalet nybesok och jourbesok i den oppna specialistpsykiatrin
minskat medan aterbesoken legat kvar pa samma niva som under 2019

Nybesok

BesoOksstatistik fran den Oppna specialiserade psykiatriska varden visar att antalet
nybesok har legat pa en lagre niva under pandemin 4n under motsvarande manader 2019
(Figur 32). Uppdelat pa alder och kon (Figur 33) har antalet nybesok under
pandemiperioden minskat i samma utstrackning f6r kvinnor och f6r méan (11 respektive
12 procent). Den storsta nedgangen i antal nybesok har skett hos kvinnor 6ver 80 ar, dar
antalet besok minskat med 55 procent. Denna patientgrupp ar dock relativt liten
(omkring 85 besok 2019), varvid sma forandringar i antal besok ger ett stort procentuellt
utslag. Det finns dven en patientgrupp vars besoksmonster bryter mot den 6vergripande
nedatgdende trenden — under pandemiperioden har antalet nybesok 6kat med 13 procent
bland pojkar 0—6 ar. Aven detta ror sig dock om relativt fi besk jamfor med andra
aldersgrupper (340 besok 2019).

Figur 32. Indexerat antal nybes6k inom den 6ppna specialiserade psykiatriska varden under pandemin
jamfért med antalet nybesok under motsvarande manad 2019. 100 = Antal besok under motsvarande
manad 2019.
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Figur 33. Indexerat antal nybes6k inom den dppna specialiserade psykiatriska varden under
pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019, uppdelat pa kon och alder. 100 = Antal bes6k
under jamforelseperioden 2019.6
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Jourbesok

Besoksstatistiken fran den oppna specialiserade psykiatriska varden visar dven att
antalet jourbesok har legat pa en ldgre nivd under pandemin &n under motsvarande
manader 2019 (Figur 34). Uppdelat pa alder och kon (Figur 35) dr minskningen nagot
storre for mén an for kvinnor (12 respektive 9 procent) och relativt jamnt fordelad mellan
aldersgrupper.” Aven hir finns en patientgrupp vars beséksménster bryter mot den
overgripande nedatgdende trenden — under pandemiperioden har antalet nybesok 6kat
med 20 procent bland flickor 7—17 ar.

Figur 34. Indexerat antal jourbesék inom den dppna specialiserade psykiatriska varden under pandemin
jamfért med motsvarande manad 2019. 100 = Antal besok under motsvarande manad 2019.
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6 For kvinnor 80+ ar finns viss osdkerhet i det redovisade resultatet. Av sekretesskél redovisas
inte viarden som avser mindre dn fem individer, varvid ett flertal manadsvisa varden fran
pandemiperioden exkluderats. Det innebdr att virdet for pandemiperioden sannolikt &r
underskattat i denna analys.

7 For barn 0—6 ar kan resultat inte redovisas av sekretesskil d& viarden avser mindre 4n fem

individer.
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Figur 35. Indexerat antal jourbes6k inom den dppna specialiserade psykiatriska varden under
pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019, uppdelat pa alder och kon. 100 = Antal bes6k
under jamforelseperioden 2019.
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Aterbesék

Till skillnad fran antalet nybesék och jourbesdk, som minskat under pandemin, sa har
antalet Gterbesok i den 6ppna specialiserade psykiatriska varden legat pa ungefar samma
nivd under pandemin som under motsvarande manader 2019 (Figur 36). Uppdelat pa
alder och kon (Figur 37) ses en viss minskning av antal besok for vuxna méan och dldre
min. Den storsta minskningen i antal aterbesok inom ett enskilt aldersspann, en
nedgéng pa 13 procent, ses dock hos kvinnor 6ver 80 ar.

Figur 36. Indexerat antal aterbesok i den 6ppna specialiserade psykiatriska varden under pandemin
jamfért med motsvarande manad 2019. 100 = Antal besok under motsvarande manad 2019.
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Figur 37. Indexerat antal aterbes6k inom den dppna specialiserade psykiatriska varden under
pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019, uppdelat pa alder och kén. 100 = Antal besok
under jamforelseperioden 2019.
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Sammanfattningsvis visar analysen att det totala antalet nybesok och jourbesok minskat
under pandemin, men att det totala antalet dterbesok legat pa en stabil niva. Detta tyder
pé att den 6ppna specialiserade psykiatrin har kunnat uppratthalla vard och stod till
befintliga patienter under pandemiperioden. Denna uppfattning delas av intervjuade
verksamhetsrepresentanter, som inte bedomer att det finns en "vardskuld” kring de
svarast sjuka patienterna inom psykiatrin till f61jd av pandemin.

Vi var tidigt i ging och kommunicerade kring punktmarkering av de allra svarast
sjuka inom psykiatrin och jag tror faktiskt inte att vi har den typen av vardskuld i
regionen.

Representant Kunskapsstod for psykisk halsa

Det ar svarare att dra slutsatser om vad nedgangen i nybesok och jourbesok beror pa,
eller vad detta skulle kunna fa for senare konsekvenser. For patientgrupperna som helhet
ar majliga — och sannolikt samspelande — forklaringar att patienternas benigenhet att
soka vard paverkades av de samhillsovergripande restriktionerna, att den Gppna
psykiatriska specialistvarden varit eller uppfattats vara mindre tillgdnglig under
pandemin, eller att pandemin medfort forandringar i invanarnas psykiska halsa.
Eftersom &ldre personer uppmanats att vara restriktiva med fysiska kontakter under
pandemin, ar det sannolikt att den storre nedgang i nybesok och aterbesok som ses bland
kvinnor 6ver 80 ar till viss del beror pa en minskad bendgenhet att soka vard. Analysen
av besok genomforda till och med augusti 2021 visar dock inte att nedgéngen i antalet
nybesok och jourbesok hitintills foljts av en senare uppgang pa grund av ackumulerade
vardbehov inom nagon aldersgrupp. Detta Overensstimmer dven med den bild
intervjuade verksamhetsforetradare har.
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Vara patienter har saklart paverkats av att leva i ett samhalle dar det pagar en
pandemi, det har vi ju alla. Men dven om vi inte sdkert kan veta hur det kommer
att bli framat, sa har vi i alla fall hitintills inte sett ndgon okad tillstrémning av
personer med forviarrade symtom. Vi hade en nedgang i akutsokningar under
pandemins forsta vag, och nu ar vi uppe i normala men inte forhojda nivaer.

Chef psykiatri

Sett i en nationell kontext Overensstimmer ovanstdende resultat fran Vastra Gotaland
med slutsatser frdn bade nationella och regionala analyser som publicerats under
pandemin. Exempelvis har Socialstyrelsen utifran analyser av inrapporterade statistik
om psykiatriska tillstdnd under februari till juni 2020 bedomt att personer med
befintliga vardbehov for psykiatriska tillstdnd fatt sina vardbehov tillgodosedda.
Socialstyrelsen kunde inte ange bakomliggande orsakerna till att inrapporteringen av
nya fall av psykiatriska tillstdnd minskat under samma period [43]. P4 samma sétt har
analyser fran Region Stockholm indikerat att varden uppratthéallit kontakter med
befintliga patienter under pandemin, men att tillstrémningen av nya patienter minskat
[44]. Socialstyrelsen har &ven rapporterat att antalet besok vid psykiatriska
akutmottagningar minskade kraftigt i pandemins inledning och att antalet besok, trots
att det successivt aterhamtade sig under 2020, inte hade uppnatt tidigare nivaer i
november 2020 [45].

Trots uppratthallna aterbesok finns tecken pa att BUP:s tillganglighet forsamrats under
pandemin

Verksamhetsrepresentanter berittar att vissa enheter inom BUP mottog farre remisser
under pandemins tidiga skede, men att man darefter ater sett en uppgéng som i
kombination med minskade personalresurser inneburit att virdkon blivit langre. Hosten
2021 ses en generell uppgang i antal remisser till BUP:s enheter runt om i regionen och
det ar en utmaning att tillgodose alla patienters behov inom ramen for vardgarantin. Den
pagdende uppgédngen av antal inkomna remisser tros bero pa att barn, unga och deras
foraldrar initialt avholl sig fran att soka vard, men att behoven 6ver tid blivit s& pass stora
att de inte gatt att bortse fran — sérskilt inte under en tid nir hela familjer tillbringat
mycket mer tid tillsammans i hemmet. Med andra ord har BUP i Vastra Gotaland, trots
uppratthallna aterbesok under pandemin, svart att tillgodose de stora psykiatriska
vardbehoven hos barn och unga. Detta kan ses som en fortsidttning pa en tidigare
péagaende trend, da andelen barn och unga som fatt en forsta bedémning hos BUP inom
30 dagar sjunkit kontinuerligt de senaste fem aren — fran 66 procent ar 2016 till 46
procent ar 2020 (Figur 38). Tillgidnglighetsutmaningen &terspeglas dven i nationella
analyser, som visat att BUP:s kapacitet ar hog och kontinuerligt 6kar, men att
tillgdngligheten trots det ar fortsatt otillracklig [46]. Nationellt har antalet pagaende
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patienter inom BUP 6kat med 13 procent, eller med 15 800 patienter, mellan ar 2017 och
2020, och antalet besok har okat med 11 procent, eller 110 000 besok, under samma
period [46].

Figur 38. Andel barn och unga som fatt en férsta bedémning vid BUP inom 30 dagar i Vastra Gotaland ar
2016 till och med ar 2020.8
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Farre personer har vardats i den psykiatriska heldygnsvarden under pandemin

Analys av besoksstatistik fran den psykiatriska heldygnsvarden visar att antalet
utskrivningar konsekvent legat pa en ldgre niva under pandemin dn under motsvarande
manad 2019 (Figur 39). Uppdelat pa barn och unga (personer 0—17 &r) samt vuxna och
aldre (personer 18 ar och ildre) visar en konsekvent nedgdng inom gruppen vuxna och
dldre, men stora ménadsvisa variationer inom gruppen barn (Figur 40). De stora
variationerna inom gruppen barn forklaras av att denna patientgrupp ar mycket liten
varfor enskilda inskrivningar i heldygnsvarden kan ha stor paverkan pa procentuella
okningar och minskningar.

Eftersom patienter som far vard inom den psykiatriska heldygnsvarden har mycket stora
vardbehov som inte kan anst4, och verksamhetsrepresentanter bedomer att behoven hos
de svéarast sjuka patienterna har tillgodosetts, ar det i dagsldaget svart att uttala sig om
vad nedgingen i antalet patienter inom den psykiatriska heldygnsvarden berott pa.
Sannolikt ar det, pd samma sidtt som inom den 6ppna specialiserade psykiatriska varden,
en kombination av faktorer som paverkat utfallet under pandemin.

8 Data for vantetider inom barn- och ungdomspsykiatrin i Vastra Gotaland &r hamtad fran
véntetider.se.
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Figur 39. Indexerat antal utskrivningar i den psykiatriska heldygnsvarden (for alla aldersgrupper och
kon) under pandemin jamfért med motsvarande manad 2019. 100 = Antal besok under motsvarande
manad 2019.
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Figur 40. Indexerat antal utskrivningar i den psykiatriska heldygnsvarden under pandemin jamfért med
motsvarande manad 2019, uppdelat pa barn, samt vuxna och aldre. 100 = Antal bes6k under
motsvarande manad 2019.
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Under pandemin har det skett en stor 6kning av distansbesok

Socialstyrelsen har tidigare rapporterat att pandemin medfort en stor 6kning av antalet
digitala och telefonbesok inom psykiatrin nationellt — dessa typer av kontakter
fordubblades under februari till juni 2020 [43]. Analys av besoksstatistik fran Vastra
Gotaland visar att uppgéngen i distansbesok har varit stor dven i Vastra Gotaland (Figur
41). Detta bekriftas i verksamhetsintervjuer, dir foretradare berattar om att pandemin
medfort en stor omstillning avseende besoksformer till foljd av pandemin. Av Figur 41
gar att utldsa att uppgangen inleddes redan i mars 2020 och att antalet digitala besok
trots vissa manatliga variationer konstant legat pa en hogre niva dn under 2019. Analys
utifran aldersgrupper och kon, visar att andelen digitala besok varit nagot hogre bland
kvinnor (35 procent) an bland mén (27 procent) sett 6ver hela pandemiperioden (Figur
42). Figur 42 visar ocksa att andelen digitala besok varit hogre bland kvinnor 6ver 25 ar
idn mén i samma aldersgrupper. En sarskilt stor skillnad ses i andelen digitala besok
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bland dldre kvinnor, som har varit mycket hog (43 procent i gruppen 65—79 ar och 50
procent i gruppen 80 ar och dldre).

Figur 41. Totalt antal distanskontakter och fysiska besok i den psykiatriska 6ppenvarden over tid.
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Figur 42. Andel distanskontakter i den psykiatriska oppenvarden under pandemiperioden, uppdelat pa
alder och kon.
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Vid nedbrytning av distanskontakter framkommer att majoriteten av dessa bestar av
telefonkontakter (Figur 43). Dessa 6kade sarskilt under pandemins inledande fas men
kvarstod pa en hogre nivd dn innan pandemin dven under fas 2 och 3. Digitala
vardmoten med ljud och bild har ocksa genomgétt en tydlig 6kning sedan pandemin brot
ut, men antalet skriftliga distanskontakter (chatt) har varit mycket fa i den Gppna
specialiserade psykiatrin. Vid analys utifran alder (Figur 44) syns att digitala virdmoten
med ljud och bild ar vanligare i de yngre &ldersgrupperna och att andelen
telefonkontakter dr dominerande i de &dldre dldersgrupperna. Skriftlig digital kontakt
(chatt) forekommer for &ldrarna 18—-64 ar men utgor en mycket liten del (cirka 1
procent).
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Figur 43. Totalt antal distanskontakter inom den Oppna psykiatriska varden uppdelat pa digitala
vardmoéten (ljud och bild), skriftliga digitala distanskontakter och distanskontakt som ersatter besok
(telefon) over tid.
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Figur 44. Typ av distanskontakt inom den 6ppna specialiserade psykiatrin for olika aldersgrupper under
pandemiperioden.®
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Andel

Analys av digitala kontakter visar att det finns stora variationer mellan andelen digitala
besok vid olika diagnostyper. Utifran verksamhetsintervjuer gar det att dra slutsatsen att
detta beror pa att olika diagnoser medfor olika vard- och stodbehov samt att olika
diagnoser paverkar patientens forutsiattningar att genomfora digitala besok pa olika satt.
Exempelvis ar andelen digitala besok liagst for patienter med missbruks- eller
beroendesjukdom (F10—F19; 5 procent) och hogst for forstamningssyndrom (F30-F30;
43 procent) samt autismspektrum- och annan storning av psykisk utveckling (F80—89;
43 procent).

9 Analysen utgdr frdn méanadsvisa viarden for samtliga aldersgrupper uppdelade pa kon. Av
sekretesskil redovisas inte ménadsvisa varden som understiger fem. I analysen har ett antal
varden for digitala virdmoten med ljud och bild i dldersgruppen 80 ar och aldre exkluderats. Den
verkliga andelen digitala virdmd&ten med ljud och bild dr darmed négot hogre i denna grupp.
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Figur 45. Andel distanskontakter i den psykiatriska 6ppenvarden under pandemiperioden och under
jamfoérelseperioden 2019, uppdelat pa diagnostyper.
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Sammanfattningsvis visar analysen av besOkstyper att andelen distanskontakter okat
stort under pandemin och att verksamheterna i psykiatrin pa sa sitt kunnat uppratthalla
kontakten med invdnare i alla &aldersgrupper. I intervjuer framkommer att en
mottagning, psykiatrimottagningen for utmattningssyndrom, gick 6ver helt till digitala
besok under en tid. Inom BUP berittar verksamhetsforetradare att den digitala
omstillningen dven har varit uppskattad av flera foraldrar. Exempelvis har foraldrar till
barn som tycker att det ar jobbigt att ga till BUP:s fysiska lokaler, och som tidigare fatt
lagga mycket tid och energi pa att overtala sina barn om att f6lja med till besoken pa
mottagningen, upplevt att kontakten med varden underlittats. En annan digital
forandring som uppskattats av ett stort antal foraldrar till barn och unga inom BUP ar
att BUP:s foraldrautbildningar blivit helt digitala under pandemin. Numer bokar
vardnadshavare sjélva in sig pa ndgon av BUP:s 42 foraldrautbildningar vid ett tillfalle
som passar dem sjilva. Forandringen har pa sa satt skapat en okad flexibilitet for
deltagarna, och varit mycket uppskattat eftersom efterfrigan pd kunskap om bade
diagnoser och hur man kan coacha sitt barn beskrivs som enorma.

Samtidigt om de uppratthéllna kontakterna och okade flexibilitet ar positiva, finns det
ocksé intervjuade som beskriver att den okade digitaliseringen inte far ske pa bekostnad
av héilso- och sjukvardens tillginglighet. Eftersom manga patienter inom den
specialiserade psykiatrin har komplexa behov och en oproportionerligt stor andel av
patienterna med vissa diagnoser lever i socioekonomisk utsatthet finns det tecken pa att
flera kontakttyper méaste vara tillgdngliga om hilso- och sjukvarden ska vara tillginglig
for alla.
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Vi far inte glomma att ett videomote drar mycket surf, och dar stiller den
utbredda fattigdomen i delar av patientgrupperna till det. Anvander de surf till
videomotet, da har de ofta inte rad att kopa mer surf for att gora andra saker pa
internet. Jag tror inte att vi i varden kan l6sa problemet med surf, utan det
handlar ju om att vi i vairden maste hitta andra satt att inkludera de som inte har
rad med surf eller smartphones.

Chef vuxenpsykiatri

Det har varit svarare att skapa trygghet och att genomféra utredning och behandling nar
endast en vardnadshavare har fatt folja med barnet vid fysiska besok

BUP:s verksamhet skiljer sig frdn vuxenpsykiatrin, eftersom BUP arbetar med
behandling utifran barnets eller den ungas kontext — man behandlar hela familjer. BUP:s
arbetssatt har darfor varit extra sarbart for de smittskyddsatgiarder som sattes in under
pandemin, och som inneburit att barn och unga under en mycket 1ang period endast fatt
ha med sig en vuxen vid sina fysiska besok pa BUP. Under pandemin har sarskilt det
forsta besoket inneburit en utmaning — uppféljande kontakt med den foralder som inte
varit med, eller som varit med digitalt, har skapat visst merarbete samtidigt som barnet
eller den unga i vissa fall har forsatts i en svarare situation dan om bada foraldrar hade
kunnat folja med.

En svérighet vi fatt hantera relaterar till att det ofta ar en vildigt laddad situation
nar barnen kommer till BUP for forsta gangen. Manga barn kénner sig utpekade,
som att det dr de som ar problemet i familjen. Eftersom det ar vanligt att barnets
foraldrar inte lever tillsammans, kan fragan om vilken foralder som ska f6lja med
bli laddad. Vem ska vilja? Ska den andra fordldern vara med pa telefon? Vem det
an ar som ska vilja sa blir det svarare for barnen, for aven om foraldrarna tar pa
sig ansvaret att vilja sa kan barnet kdnna att det hellre hade haft med sig den
andra foraldern.

Chef barn- och ungdomspsykiatri

Personer med atstorning ar en av de grupper som har paverkats sarskilt negativt av
pandemin och remissinflodet 6kar pa de specialiserade mottagningarna

Under pandemin har remissinflodet 6kat pa alla regionens enheter for dtstorningsvard.
Verksamheterna bedomer att 6kningen giller patienter i alla aldrar och att den kommer
fran saval remisser som utfardats av andra vardgivare som egenremisser fran enskilda.
Samtidigt som verksamhetsforetriadare betonar att det inte gar att siga om det ar fler
som har drabbats eller om viljan att soka vard har 6kat, sa beskrivs att de patienter som
verksamheterna moter har fatt forvarrade symtom under pandemin.
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En tydlig iakttagelse ar att bade de befintliga patienterna och de nya ar i betydligt
samre skick nar vi traffar dem nu, jamfért med tiden innan pandemin. Deras
struktur har fallit nir de inte har skolan att ga till eller kunnat isolera sig i veckor
pa grund av pandemin. Det hir giller regionens mottagningar som helhet, dven
om de patienter jag moter ar yngre och bor med fordldrar som har
uppmarksammat att deras barn behover hjalp. Nagra av enheterna har i regionen
berattar ocksa att de ser en markant okning av yngre patienter — for oss i
atstorningsvarden ar det alltid extra oroande nér yngre personer har problematik.

Ldkare psykiatri

Den okade tillstromningen av unga patienter med allvarlig dtstorningsproblematik har
aven belysts pa nationell nivd under pandemin. Under pandemins senare skede har
exempelvis Sveriges radio rapporterat att 13 av landets 21 regioner ser ett 6kat behov av
i platser i psykiatrisk heldygnsvard for barn och unga, och att en stor del av behovet
kommer fran unga patienter med atstorningsproblematik [47].

Under pandemin har farre samordnade individuella planer upprattats inom den
specialiserade psykiatrin

Antalet upprittade SIP inom den 6ppna psykiatriska varden visar olika trender for barn
respektive vuxna och dldre. Som framgar av Figur 46 har antalet upprattade SIP inom
BUP paverkats negativt under pandemin — sarskilt under pandemins forsta fas dar
antalet SIP ar betydligt lagre 4n motsvarande manader aret innan. En viss 6kning ses i
Fas tvd och tre av pandemin da antalet SIPar ligger mer i nivd med 2019. Inom
vuxenpsykiatrin syns ocksd en nedgéng i antalet SIP saval for vuxna (Figur 47) som for
dldre (Figur 48). Eftersom antalet SIP minskat i storre utstrackning dn antalet besok i
den Oppna specialiserade vuxenpsykiatrin under pandemin, finns sannolikt en
ackumulerad "samverkansskuld” till f6]jd av pandemin. Denna slutsats starks av att 4ven
antalet uppfoljda SIP minskat for barn och f6r vuxna under pandemin, vilket framgar av
Figur 49 och Figur 50 (innan pandemin var antalet uppfoljda SIP:ar for dldre for fa for
att kunna redovisas av sekretesskil, och under pandemiperioden har inga SIP for dldre
har f6ljts upp).
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Figur 46. Antal upprattade SIP per manad fér barn 0-17 ar i den 6ppna specialiserade psykiatrin (BUP)
over tid.10
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Figur 47. Antal upprattade SIP per manad for vuxna 18-64 ar i den 6ppna specialiserade psykiatrin 6ver
tid.
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10 Analysen utgar frin summerade ménadsvisa viarden for aldersgruppen 0—6 ar och 7-17 ar
uppdelat pa kon. Av sekretesskil redovisas inte ménadsvisa varden som understiger fem. Under
pandemiperioden sévil som jaimforelseperioden 2019 har ett antal varden for aldersgruppen o—
6 ar exkluderats. Det verkliga antalet upprittade SIP:arna ir darmed nagot hogre dn de har
redovisade.
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Figur 48. Antal upprattade SIP per manad for dldre 65 ar och aldre i den 6ppna specialiserade psykiatrin
over tid.1*
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Figur 49. Antal uppféljda SIP per manad for barn 0-17 ar i den 6ppna specialiserade psykiatrin (BUP) 6ver
tid.12
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11 Analysen utgar frin summerade ménadsvisa varden for aldersgruppen 65—79 ar och 80 ar och
aldre uppdelat pa kon. Av sekretesskil redovisas inte manadsvisa varden som understiger fem.
Under pandemiperioden sévil som jamforelseperioden 2019 har ett antal virden for
aldersgruppen 65—79 ar exkluderats. Det verkliga antalet upprattade SIP:arna ar dirmed nagot
hogre dn de har redovisade.

12 Apalysen utgdr frdn summerade méanadsvisa viarden for &ldersgruppen 0—6 &r och 7-17 ar
uppdelat pa kon. Av sekretesskil redovisas inte manadsvisa virden som understiger fem. Under
pandemiperioden savil som jamforelseperioden 2019 har ett antal virden for bada aldersgrupper
exkluderats. Det verkliga antalet upprattade SIP:arna ar dirmed négot hogre &n de har
redovisade.
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Figur 50. Antal uppféljda SIP per manad for vuxna 18-64 ar i den 6ppna specialiserade psykiatrin éver
tid.13
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Inom den psykiatriska heldygnsvarden ar trenden dock den omvanda. For samtidigt som
antalet patienter som skrivits ut frdn den psykiatriska heldygnsvarden varit mindre
under pandemin dn under motsvarande méanader 2019, si visar analysen att fler
patienter — och darmed ocksa en storre andel av de som fatt vard — har fatt en SIP
upprattad i samband med utskrivning (Figur 51). Uppgéngen syns bade hos gruppen
vuxna och dldre. 4 Att fler patienter med behov av samordnade insatser fran flera aktorer
eller huvudman — vilket manga patienter i inom psykiatriska heldygnsvarden har — far
en SIP upprattad ar ett viktigt steg pa vagen till att ge en sammanhéllen och
personcentrerad vard.

13 Analysen utgar frin summerade manadsvisa viarden for aldersgruppen 18—24 ar, 25—44 ar och
45—64 ar uppdelat pa kon. Av sekretesskil redovisas inte manadsvisa virden som understiger
fem. Under pandemiperioden savil som jamforelseperioden 2019 har ett flertal varden for olika
aldersgrupper exkluderats. Det verkliga antalet upprattade SIP:arna dr dirmed nagot hogre 4n de
har redovisade.

14 Antal SIP inom den psykiatriska heldygnsvarden redovisas for hela pandemiperioden d&
patientunderlaget ar sa pass litet att ménadsvis analys ar svar att uttolka. Patientunderlaget inom
heldygnsvard av barn ar sé pass litet att antalet SIP inom denna patientgrupp exkluderats frén
analysen.
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Figur 51. Antal upprattade SIP for vuxna 18-24 ar och aldre 65 ar och aldre i den psykiatriska
heldygnsvarden under pandemiperioden jamfért med jamforelseperioden 2019.15
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Verksamheter behodver vara lyhérda infor eventuella sena konsekvenser av pandemin

Den okande andelen digitala besok har gjort det mojligt att uppratthalla manga
patientkontakter under pandemin. I vissa intervjuer patalas dock att konsekvenser av
pandemin skulle kunna komma senare. Exempelvis patalar foretridare for
mottagningen for spelberoende och skidrmhailsa att de moter personer som haft ett
problematiskt spelande under en lang tid, ofta flera ar — ett 6kat behov orsakat av
pandemin skulle darmed kunna visa sig i vrden forst om ett antal ar. P4 samma sitt
beskriver foretradare for mottagningen for utmattningssyndrom att de endast kan uttala
sig om sin befintliga patientgrupp, men att de ser en risk for att patientgruppen med
utmattningssyndrom kommer att 6ka som helhet om personer som utsatts for hog
arbetsbelastning under pandemin inte far en chans till &terhamtning.

15 Analysen utgér frin summerade manadsvisa varden for dldersgruppen 18—24 ér, 25—44 ar, 45—
64 ar, 65—79 ar och 80 ar och dldre uppdelat pa kon. Av sekretesskil redovisas inte manadsvisa
varden som understiger fem. Under pandemiperioden sévil som jamforelseperioden 2019 har ett

flertal varden for olika aldersgrupper exkluderats. Det verkliga antalet upprattade SIP:arna ar
darmed nagot hogre dn de har redovisade.
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Personer som anvander psykofarmaka

Som ett komplement till analysen av besok inom den regionala primarvarden och inom
den specialiserade psykiatrin har dven uttag av psykofarmaka analyserats inom ramen
for den fordjupade uppfoljningen av covid-19-pandemins mojliga konsekvenser for
invanarnas psykiska hilsa. Som framgar av Figur 52 nedan har antalet individer som
genomfort uttag av olika typer av psykofarmaka endast forandrats marginellt under
pandemin jamfort med 2019. Den enda likemedelsgrupp dar en storre forandring ses ar
inom psykostimulantia, medel vid ADHD och nootropika (0kning om 20 procent).

Analys av uttag av psykofarmaka under pandemiperioden uppdelad pa olika
aldersgrupper visar i sin tur att antalet individer som genomfort uttag av psykofarmaka
inte minskat i nagon aldersgrupp (Figur 53). Under pandemiperioden har uttagen
daremot okat i flera aldersgrupper och 6kningen ar storst bland barn 7—17 ar (6kning om
15 procent) och unga vuxna 18—24 ar (6kning om 11 procent).

Vidare analys uppdelad pa barn 0—17 ar och vuxna 18 ar och dldre visar i sin tur att uttag
av lakemedel till barn framst 6kat inom tre likemedelsgrupper under pandemin (Figur
54). Dessa ar psykostimulantia, medel vid ADHD och nootropika (6kning om 18
procent), somnmedel och lugnande medel (6kning om 16 procent) och antidepressiva
medel (0kning om 12 procent). For vuxna 18 ar och dldre ses endast en storre uppgang
inom psykostimulantia (6kning om 20 procent). Som framgar av Figur 55 sa foregar den
kontinuerliga uppgangen i uttag av psykostimulantia (fér samtliga aldersgrupper och
kon) pandemin — dven under 2019 6kade antalet individer som gjort uttag av denna typ
av lakemedel. Detta ar i linje med tidigare nationella rapporter som visat att forskrivning
av psykofarmaka for neuropsykiatriska tillstand kontinuerligt 6kar och dven har gjort det
under pandemin [43].

Figur 52. Indexerat antal individer som genomfort uttag av olika typer av psykofarmaka under
pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019.
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Figur 53. Indexerat antal individer som genomfort uttag av psykofarmaka under pandemiperioden
jamfort med jamforelseperioden 2019, uppdelad pa olika aldersgrupper. 100 = Antal individer under
jamforelseperioden 2019.
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Figur 54. Indexerat antal individer som genomfort uttag av olika lakemedelsgrupper under
pandemiperioden jamfort med jamforelseperioden 2019 for barn 0-17 ar och vuxna 18 ar och aldre.
100 = Antal individer under jamférelseperiod 2019.
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Figur 55. Antal individer som genomfort uttag av psykostimulantia éver tid.
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Personer for vilka covid-19-pandemin har inneburit en 6kad risk for forsamrad
psykisk halsa

Pandemin har medfort ett flertal évergripande samhallsfordndringar
— det har varit svdrare att trdffas, manga har arbetat hemifran och en
del personer har dven forlorat sin anstdllning ndr exempelvis antalet
restaurang- och hotellbesok minskat kraftigt. 1 detta avsnitt
presenteras analyser av vilka — ofta negativa — konsekvenser denna
indirekta paverkan av pandemin medfort for ett flertal gruppers
psykiska hdlsa. Analyserna fokuserar sdrskilt pd hur pandemin
paverkat forekomsten av skydds- och riskfaktorer for psykisk ohdlsa.
Avsnittet inleds med tre grupper vars arbetssituation kan ha medfort
en 6kad psykisk pdfrestning under pandemin — medarbetare i regional
hdlso- och sjukvard, medarbetare i kommunala verksamheter och
personer som arbetat pa distans. Ddrefter foljer analyser av pandemins
paverkan pa tva dldersgrupper som begrdansats sdrskilt mycket av
isolering och okad vistelse i hemmet — barn och unga samt dldre
personer. Avslutningsvis foljer analyser av hur pandemin pdverkat
grupper som redan innan pandemin hade fler risk- eller fdrre
skyddsfaktorer for psykisk ohdlsa: personer som lever med en
funktionsnedsdttning, personer som pdverkats ekonomiskt av
pandemin, utrikes fodda samt personer med ndgon form av
beroendeproblematik.



Covid-19-pandemin har medfort stora forandringar i arbetsmiljon for halso- och
sjukvardens medarbetare vilket riskerar att fa paverkan pa deras psykisk hilsa pa bade
kort och lang sikt. Framfor allt ar det risken for utmattningssyndrom som okat, men dven
risken for post-traumatiska stressyndrom. Detta beror pa att forekomsten av riskfaktorer
har okat och att mojligheten till forebyggande arbete eller att stirka det som kan
forebygga psykisk ohilsa har minskat.

Den mest framtradande riskfaktorn ar den mycket hoga arbetsbelastning som en stor
andel av hilso- och sjukvardens medarbetare och chefer haft under lang tid till f6ljd av
covid-19-pandemin [48]. Flera medarbetare har ocksa haft en upprepad exponering for
trauman under en langre tid. Det ar sedan tidigare kant att langvarig stress eller
exponering for pafrestningar utan efterféljande mojlighet till aterhamtning kan leda till
att individer utvecklar av utmattningssyndrom [49]. Kungl. Vetenskapsakademins
expertgrupp om covid-19 har tidigare beskrivit att det finns ett behov av att motverka
risken for psykisk ohilsa inom svensk vard- och omsorg [50]. Expertgruppen har
exempelvis varnat for att all personal som arbetat nira smittade eller exponerats for
tragiska dodsfall och lidande I6per en hog risk for att drabbas av stressreaktioner. Risken
okar om pafrestningen varit langvarig och stark. Som exempel pa sarskilt pafrestande
héandelser namns misslyckad aterupplivning, att ha kant sig hjalplos nar det inte gatt att
hjélpa en patient, att ha varit tvungen att beméta kinslomassigt upprorda anhoriga eller
att ha varit tvungen att fatta svara beslut. Samtidigt som riskerna har okat sa har
pandemin gjort det svarare att tillgodose nodviandig aterhdmtning. Det har ocksa varit
mer utmanande att fa till sdvil nara chefsstod som kollegialt stod pa arbetsplatserna. Att
dessa skyddsfaktorer, som kan minska risken att utveckla psykisk ohélsa, minskat beror
pa att hela arbetsgruppen har haft en hog arbetsbelastning, att man har arbetat i
forandrade teamkonstellationer och arbetat med nya arbetsuppgifter eller pad nya
arbetsplatser.

Sammantaget ar det manga medarbetare som ar trotta. Enligt intervjuade experter visar
forskning att de flesta medarbetare och chefer som exponerats for den hir typen av
riskfaktorer kommer att dterhamta sig och klara sig bra. Samtidigt finns det ocksa en
betydande grupp som har, eller kan komma att utveckla, psykisk ohélsa. Det kan dé rora
sig om sdval akuta krisreaktioner som fordrojda och kroniska besvar.
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De flesta manniskor aterhamtar sig fran en potentiellt traumatisk handelse.
Forskningen visar att vi manniskor ar olika och reagerar individuellt. Det som ar
avgorande for om en person utvecklar bestdende besvir efter en potentiellt
traumatisk hindelse ar relationen mellan typ av hindelse och individuell
motstandskraft, exempelvis i vilken utstrackning det finns socialt stod fran
omgivningen och ett gott ledarskap.

Psykolog [51]

Olika grupper av medarbetare inom halso- och sjukvarden har paverkats pa olika satt

Covid-19 pandemin har medfért en direkt péaverkan pa arbetsuppgifter och
arbetsbelastning i hélso- och sjukvarden till f6ljd av att den nya patientgruppen haft
mycket stora vardbehov och kravt mer personalresurser dn vad som fanns tillgdngligt
inom intensiv- och intermedidrvarden vid pandemins borjan. Detta har direkt eller
indirekt paverkat de flesta medarbetare och chefer i hilso- och sjukvarden.

P& en oOvergripande niva gar det att prata om tre olika grupper. Den forsta gruppen
omfattar medarbetare som arbetat med vard av covid-19-patienter. Gruppen inkluderar
bade personal som arbetade pa intensiv- och intermedidrvardsavdelningar innan
pandemin, och personal som temporirt eller tills vidare lanats in till dessa avdelningar.
Denna grupp ar den som haft storst paverkan av pandemin. Den andra gruppen ar
medarbetare och chefer inom héilso- och sjukvird men utanfor intensiv- och
intermedidrvarden. Denna grupp har arbetat med sitt grunduppdrag, men med en hogre
arbetsbelastning och till del forandrade arbetsuppgifter. Exempelvis inom den regionala
primérvarden har instillda gruppbehandlingar och oro for smitta hos patienter skapat
olika typer av merarbete. En chef inom geriatriken berattar att arbetsbelastningen ocksa
okat pa grund av okad sjukfranvaro.

Aven p4 véra avdelningar som inte har varit riktade till covid-patienter har det
varit tyngre, trots att vi "bara” har haft visir och vanligt munskydd. Ménga har
tagit extrapass, inte minst i lakargruppen dar alla siager att det har varit tufft.
Samtidigt har det varit mycket sjukfranvaro och vard av barn — de som har jobbat
har haft en storre arbetsborda.

Chef geriatrik

I den tredje gruppen ingar medarbetare och chefer som inte har paverkats av pandemin
i sitt eget arbete samt medarbetare som enbart paverkats genom ett 6kat distansarbete.
Hur medarbetare som arbetat pa distans paverkats under pandemin och vilka behov
denna grupp kan ha framat beskrivs i det separata avsnittet om Personer som arbetat

pa distans (s. 94 ff).
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De som arbetat med covid-19-patienter har paverkats mer an andra personalgrupper

I Vistra Gotalandsregionen aktiverades krislagesavtalet med utokad arbetstid under en
dryg méanad vid arsskiftet 2020/2021 [52], men pandemin har paverkat medarbetarnas
arbetssituation under betydligt lingre tid 4n si. Chefer pa avdelningar dar svart sjuka
covidpatienter vardats berattar att pandemin inneburit en stor och 1dngvarig anspanning
och en hog arbetsbelastning. Medarbetare som tillfalligt ldnades ut till intensivvarden
kastades in i ett arbete med patienter som svavade mellan liv och dod. De nodvandiga,
men plotsliga forandringarna innebar ytterligare en pafrestning for en del medarbetare,
exempelvis de som saknade tidigare erfarenheter av att arbeta med svart sjuka patienter.

Situationen for den har gruppen medarbetare har varierat over tid. Vid pandemins
inledning fanns begriansad kunskap om hur smittsamt viruset var och hur allvarlig
sjukdom det kunde orsaka. Den osidkerheten skapade en radsla bland medarbetarna.

I borjan av pandemin pdminde mig om den tid dd HIV kom till Sverige. Mina
medarbetare var rddda — de stod dar i visir, plasthandskar och férklade och
fragade mig: men ar det har sikert? Och samtidigt fick vi se filmer fran Italien
som visade hur lakarna bara dog.

Chef intensivvard

Jag har tidigare jobbat i krigsdrabbade zoner. Jag skulle siga att det finns stora
likheter mellan mina erfarenheter darifran och fran tiden under pandemin pa IVA
— det pagar néagot hela tiden och det finns en hotbild. Bara man klev in pa
avdelningen sa kinde man av spanningen.

Chef psykiatri

I takt med att kunskapslaget forandrades och pandemin pagatt under en langre tid avtog
den initiala oron och radslan for den egna hélsan och familjen. Da blev i stillet effekterna
av att manga medarbetare haft en hog arbetsbelastning under langre tid storre, vilket i
sin tur beskrivs ha lett till en 6kad férekomst av konflikter pa arbetsplatserna.

Under hosten 2021 ar det bland medarbetare som arbetar direkt med covidpatienter
tydligt att det finns en oro infor hur arbetsbelastningen och mgjligheten till dterhamtning
kommer att se ut framéver. Detta beror pa en radsla infor en fjarde vag av pandemin och
en oro for att instélld elektiv vard nu kan behova hanteras i en hogre takt an tidigare.
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Jag far hojd hjartfrekvens bara av att hora "fjarde vag” eller "fler IVA-platser”. Vi
som lever nu, vi kommer minnas detta for alltid. Jag tror att det kommer att vara
latt triggat rent psykiskt. Den hiar kédnslan av att ”oj o0j, nu kommer det igen, nu
maste jag jobba pa en annan avdelning”. Och vi som chefer kan ju inte lova
nagot... Sen ar det ju en fraga i sig, det har med att vi nu har s& ménga patienter
som inte har vaccinerat sig fastin de har kunnat. Som nu tar resurser och av
personalens ork.

Chef intensivvard

Jag hade tre veckors semester forra aret, och har jobbat varannan, var tredje helg
sedan mars forra aret. Jag tror manga i personalen ar stressade 6ver hur mycket
de ska behova jobba for att ta igen vardskulden, och jag tror att det ar jatteviktigt
att arbetsgivaren nu visar att man bryr sig. Det blir helt fel budskap med
operationer pa lordagar, man maste fa jobba som ”vanligt”. Annars blir det en
social orattvisa ndstan. Det har ar givetvis ndgot som vi chefer kommunicerar
uppat i regionen.

Chef intensivvard

Nar vi arbetade med personalstodet inom intensivvarden, da kunde vi kdnna av
att det fanns en bitterhet gentemot arbetsgivaren. Det ar generellt sett ett stort
problem, nar nagon kanner sig forfordelad, for den upplevelsen ar svér att vila
ifran.

Chef psykiatri

Situationen for de som arbetat med covid-19-patienter har varierat over tid

Risken for psykisk ohilsa ar inte lika stor for alla medarbetare och chefer som arbetat
med covid-19. Studier fran denna och tidigare pandemier och visar exempelvis att det pa
organisationsnivd finns flera arbetsmiljofaktorer som paverkar risken att utveckla
symtom pa utmattning, exempelvis bristen pa stéd fran chef och franvaron av
uppskattning och beloning [53]. Detta beskrivs ocksa i Vastra Gotaland [54].

Nu visar var forskning, bland annat den covidenkit vi genomfort i Vastra
Gotalandsregionen, att den arbetsmiljofaktor som sticker ut nar det giller
symtom pa utmattning just nu ar bristen pa stod fran chef. De som drabbas varst
av detta dr de unga medarbetarna, dir ar risken for utmattning storst. Det ar alltsa
inte antalet covidpatienter eller antalet dldre som vardats som gor oss trotta. Det
ar andra saker. Det ar otydligheter, kommunikationsbrister, otydligheter nar man
flyttar folk mellan olika avdelningar.

Forskare samhdllsmedicin och folkhdlsa [51]
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Det ar skillnad mellan hur olika arbetsplatser klarat den pafrestning som covid-
19 pandemin medfort. Det ar tydligt att de arbetsplatser som inte var rustade
innan pandemin ar de som drabbats hardast. Pa de arbetsplatser som inte hade
ett organiserat och systematiskt arbetsmiljoarbete innan pandemin har
medarbetarna haft det svarare, och mycket talar for att det kommer vara dnnu
svarare for de arbetsplatserna att aterhamta sig.

Forskare samhdllsmedicin och folkhdlsa [55]

P& individniva finns ocksa flera faktorer som visat sig paverka risken for att utveckla
symtom pa psykisk ohilsa, exempelvis har orutinerade och yngre medarbetare en hogre
risk 4n de med mer erfarenhet [53]. En chef inom intensivvarden berittar exempelvis att
en del medarbetare upplevde situationen som extremt svar, att vissa blev sjukskrivna,
medan andra tog sd manga extrapass att de beh6vde "bromsas”.

Corona ar oréttvist. Suck it in liksom. Men dér ar olika personer olika vil rustade.
Vissa har kunnat hantera det och andra har det paverkat mycket mer. Men det ar
ju ingen tdvling i mest angest, och alla har sitt perspektiv. I stillet for att
rangordna sa handlar det om att ge de som behover stod ratt hjalp.

Chef intensivvard

Nar arbetsbelastningen har varit hog har ledarskapet inneburit en utmaning

Inom regionen fanns, dven fore pandemin, ett aktivt arbete for att se Gver chefers
forutsattningar. Exempelvis arbetar regionen med normtal, det vill siga malsittningar
som syftar till att begransa antalet medarbetare under respektive chef och att mojliggora
ett narmare ledarskap och sikerstilla tillgadng till handledning. Bdde innan och under
pandemin har regionledningen fort lopande diskussioner om vilka administrativa
uppgifter chefer ska — och inte ska — belastas med. Trots att personalomsittningen med
nagra fa undantag har minskat under pandemin, ar det tydligt att tidigare kidnda
ledarskapsutmaningar samtidigt har intensifierats. Exempelvis har personal, bade inom
intensivvarden och pa andra avdelningar, visat att de ként sig forbisedda genom att hota
med uppsidgning nar de avkravts att arbeta extrapass eller byta avdelning med kort
varsel. Cheferna i dessa verksamheter har upplevt en stor press nar de forutom att skota
personalansvar och grunduppdrag ocksd behovt genomféra det merarbete som
pandemin genomgdende medfort (exempelvis 16pande avstimningar och méten om
smittliget). Aven om det finns ménga exempel p4 att dessa svérigheter 6verkommits
genom ett 6kat samarbete och gemensam problemlosning, s har pandemin medfort att
fler chefer kant sig frustrerade och otillrackliga, medan medarbetare sin tur kant sig
uteldmnade till att behova agera sjalvstandigt i en svar situation.
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Ett mindre antal underskoterskor och sjukskoterskor har sagt upp sig. Nagra av
dem har berittat att de inte kunnat planera sina liv eller umgas med sina barn,
och att de kianner att de maste kunna gora det.

Chef geriatrik

Pandemin har aven medfort positiva forandringar och en starkt teamkansla

Det ar viktigt att framhalla att det ocksa finns saker som upplevts positiva for den har
gruppen medarbetare. Flera av de som arbetat med patienter med covid-19 har
framhallit en hog kinsla av att arbetet 4r meningsfullt, att administrativa arbetsuppgifter
som upplevts belastande eller onodiga har tagits bort samt att det har funnits en okad
tillit till medarbetarnas formaga och kompetens att gora ett bra arbete. Det ar ocksa
tydligt att de sidrskilda forutsiattningar som pandemin inneburit ocksa lockat fram
kreativitet och ett 6kat samarbete. En bidragande faktor i detta ar att pandemin skapat
en gemensam riktning i olika professioners och verksamheters arbete. Méanga
medarbetare har ocksa upplevt att de gjort stor nytta. En intervjuperson fran
regionledningen sager att pandemin darfor bade gar att se som en enorm péfrestning och
ett tillfalle dd personal i frontlinjen fatt arbeta utifrdn och utveckla kirnan i sin
kompetens.

Samtidigt som en pandemi inte 4r ndgot man onskar sig, sa ar det ar haftigt vad
vi kunnat gora tillsammans nir vi haft en gemensam fiende”. Vi har blivit sa
mycket battre pa att samarbeta och vi har 16st problem allt eftersom de uppstatt
— man kan siga att vi har snabbtestat l6sningar i stéllet for att utreda dem i ett
halvar. Jag sjilv har fatt en bittre kiinsla for hela sjukhuset jag jobbar pa. Aven
om det sjalvklart finns de som maétt daligt, s& har flera medarbetare i min
verksamhet kommit till mig och sagt att de vill géra mer, och manga har bytt
avdelning och arbetsuppgifter med bara négra fa dagars varsel.

Chef barn-, ungdoms- och kvinnosjukvérd
Vi har aldrig jobbat sa mycket tillsammans forut, vi har blivit mer av ett team.
Chef intensivvard
Personal som jobbar pa andra avdelningar kunde beordras till ndgra ménader
pa IVA — vissa brot ihop, andra har upplevt det som positivt. De kunde siga
sddant som “mellan dig och mig, det ar knappt att jag vagar sdga det men jag
tycker det har har varit kul”. Sa det finns en mycket stor variation i personalens

upplevelser.

Chef intensivvard
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Insatser for att forebygga psykisk ohalsa har satts in Iopande

Ett okat behov av psykologiskt stod for medarbetarna identifierades tidigt under
pandemin. Detta gjorde att savdl Oppna som riktade stodinsatser till utvalda
personalgrupper sattes in. Det har varit viktigt att arbeta med ett brett utbud av insatser
for att fanga upp de medarbetare som hade behov av stod.

Vi har jobbat brett med forebyggande och hjalpande insatser till var personal.
Under pandemin har vi riktat in oss pa verksamheter som intensivvarden,
covidvarden och ambulansen. Vi 6ppnade direktlinjer till foretagshilsovarden for
alla medarbetare, men eftersom det inte kom in si mycket samtal som vi
forvantade oss har den uppsokande verksamheten blivit viktig.

Representant regionledning

Vi har haft avsatta tillfallen for gemensam reflektion, vi fick gora det i omgangar.
Forra aret var det tva veckor i september. Da gick vi igenom hela kliniken och
hade mixade grupper, likare med underskoterskor. Inte fler 4n 30 per gang. Sen
veckan efter sa borjade nya covidpatienter komma in...

Chef intensivvard

Det finns fortsatt ett stort behov av aterhamtning bland vissa medarbetargrupper

Den samlade bilden ir att det finns tre stora behov att hantera for att minska covid-19
pandemins konsekvenser pa den psykiska hilsan hos hilso- och sjukvardens chefer och
medarbetare: ett behov av dterhamtning; ett behov att hitta medarbetare och chefer med
symtom och sikerstilla tidiga insatser; ett behov av att stiarka chefers organisatoriska
forutsattningar.

Behovet av aterhamtning ar stort hos ett stort antal medarbetare och chefer [56]. Sarskilt
stort ar det sannolikt for medarbetare som upplevt svara handelser, exempelvis vid vard
av covidpatienter eller haft en hog arbetsbelastning under lang tid. Det ar viktigt att pa
kort sikt skapa forutsattningar for aterhamtning pa arbetsplatserna och da kan tre
faktorer vara sarskilt viktiga att ta hansyn till:

1. gemenskap dar medarbetare trivs, har goda kollegiala relationer med ett bra
samarbetsklimat och visad uppskattning

2. hanterbarhet dar varje medarbetare har kontroll 6ver sin arbetssituation, mojlighet
att paverka den samt ett utrymme for reflektion, samt

3. variation avseende den typ av arbetsuppgifter medarbetaren hanterar, tempo och
arbetsplats.

Exempel pé aktiviteter som kan bidra till &terhdmtning ar darfor reflektionsgrupper,
kollegiala samtalsgrupper, att schemaldgga med variation i arbetsuppgifter och att
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schemaldgga tid for att stirka social sammanhallning och reflektion [57]. 1 Vistra
Gotalandsregionen pagar sedan juni 2021 ett initiativ inom alla sjukhusforvaltningar
som ror uppgiftsvixling genom vardndra service. Som en del av arbetet har
servicemedarbetare Overtagit vissa arbetsuppgifter frdn vardpersonal i syfte att ge
mojlighet till aterhamtning. Initiala uppfoljningar visar pa ett positivt resultat och
modellen kan ligga till grund for liknande initiativinom andra delar av varden [58].

Att fanga upp arbetsplatser och chefer med risk for psykiska besvar ar viktigt for att
ldngvariga eller kroniska besvir ska kunna forebyggas. Flera forskare menar att detta
hanteras bast genom att fraga medarbetare och chefer hur de mar och lyssna pa svaren
[51]. Det kan underlitta att skapa strukturer for att regelbundet stilla fragan, och det kan
ocksa vara viardefullt att halla koll pa viktiga nyckeltal sasom sjukfranvaro,
personalomsittning och 6vertid. Screening med validerade skattningsskalor som KEDS
och LUCIE kan ocksé vara verktyg. Hur riskerna hanteras pa arbetsplatsen bor anpassas
utifran situation — en av de viktigaste komponenterna ar sannolikt att vara tydlig med
att det ar viktigt hur medarbetarna och cheferna mér, en annan ar evidensbaserad
behandling (utifran eventuell diagnos).

For att kunna hantera framtida kriser ar behovet av att stirka forutsattningar for chefer
mycket stort. Med goda forutsattningar kan cheferna utova ett tillgangligt ledarskap och
skapa en organisationskultur diar medarbetare kdnner sig virdesatta [59]. Det starker
ocksa chefernas formaga att fatta battre beslut [60]. Detta ar linje med vad Kungl.
Vetenskapsakademins expertgrupp om covid-19 efterfragat: stiarkt ledarskap samt
forbattrad arbetsplatskultur, forbattringar inom arbetstid och bemanning, samt st6d for
att starka egen psykisk hilsa, evidensbaserad behandling mot PTSD och méjlighet till
aterhdmtning genom semester, dygnsvila och arbetskraftsviaxling [50]. Forskning fran
bland annat Institutet for stressmedicin har visat att det ar viktigt att se Over antal
medarbetare per chef, se 6ver stodfunktionernas roller och uppdrag sa att de verkligen
ar ett stod till verksamheterna samt att skapa arenor for dialog — bade vertikalt och
horisontellt i organisationen [61]. Verktyg for att arbeta med detta finns bland annat
genom Chefoskopet pa Suntarbetsliv [62].

Det allménna ldget har medfért en 6kad belastning som slitit pad oss alla.
Framover tror jag att man behover ha ett samtal om det har, kanske dven pa
regional niva. For om det gar sa tror jag att manga medarbetare behover tid for
aterhamtning, annars riskerar de sjalva sjukskrivning pa grund av stress. Blir det
sd, da kan de ju inte heller ta hand om patienterna.

Chef primdrvard, tilliggsuppdrag barn och ungas psykiska hdlsa
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Framover tror jag att arbetsgivaren maste prioritera omsorg om personalen och
att kommunicera att man som medarbetare spelar en viktig roll i organisationen.
Vi far inte sluta prata om hur viktig personalen ar och jag tror vi maste utveckla
vara varderingar och kulturen.

Forskare och chef pa kunskapscentrum inom psykologi (Stockholm)

Vi ar noga med aterhdmtning i regionledningen, nu nar vi ska 6ka produktionen
sd far det inte ske pa bekostnad av dterhdmtningen. Det handlar om att arbeta
mer strukturerat, utnyttja vinster med att gora vissa saker digitalt och att arbeta
for att motverka den ineffektivitet som exempelvis uteblivna besok innebar.
Samtidigt maste jag betona att den 6kade belastningen inte har varit pataglig for
alla regionens medarbetare och en del av de problem vi ser nu fanns ju redan
innan pandemin.

Representant regionledning

Vi maéste rusta organisationen nu — innan nésta kris kommer. Om vi stiarker
forutsattningarna for chefer och arbetsplatser med bra stodfunktioner som stiller
upp, tydliga rutiner, beslutsutrymme och korta beslutsviagar sa klarar chefer och
arbetsplatserna den har typen av kriser pa ett bra sitt.

Forskare [61]

For medarbetare i kommunala verksamheter inom socialtjansten och skolan har
péfrestningarna sett olika ut fér de som arbetar invinarnira jamfort med exempelvis
chefer eller personer som arbetar med myndighetsutovning. Déar den sista gruppen
framst har paverkats av okat arbete pé distans. Hur medarbetare som arbetat pa distans
paverkats under pandemin och vilka behov denna grupp kan ha framéat beskrivs i det
separata avsnittet Personer som arbetat pa distans (s. 94 ff).

Invanare som har varit oroliga eller matt sémre har paverkat medarbetarna

Maénga av de malgrupper som socialtjinsten moter i sina verksamheter har bade varit
oroliga for smitta och métt simre av den 6kade isolering pandemin har inneburit. Detta
har medfort nya arbetsuppgifter for medarbetare. Exempelvis i form av att lagga tid pa
att forklara vad pandemin och smittskyddsatgarderna innebar, och samtal for att lindra
den ensamhet och psykiska besvir som successivt uppkommit inom mélgrupperna. Over
tid har detta gjort att den upplevda arbetsbelastningen och psykiska pafrestningen 6kat
aven for medarbetarna sjilva.
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Samtalsdelen borjade uppta alltmer tid bland oss handlaggare — vissa adldre var
extremt isolerade. Inte s att vi var oroliga for suicid, men det var tungt att se dem
oroa sig for huruvida ensamheten skulle vara ”for alltid”. Da kinde man stor
maktlos som handlaggare ocksa, for att det stod vi hade mojlighet att besluta om
vagade de inte ta emot.

Bistandshandldggare dldreomsorg

Under pandemin har vi sett en trotthet, sarskilt hos de medarbetare som jobbar
nira boendestodjarna. Det har varit mycket restriktioner samtidigt som brukarna
matt allt simre. Det finns en psykisk trotthet, medarbetarna har fatt hantera mer
psykisk ohéilsa och vald.

Chef individ- och familjeomsorg

Smittskyddsatgarderna har varit utmanade fér bade medarbetare och malgrupper

Under pandemin har socialtjansten och till viss del dven skolan behovt stinga vissa
verksamheter eller satta in atgarder for att begransa smittspridning. For cheferna har det
varit en utmaning att hantera den extra planering och koordinering smittskydd och
forandrade rutiner inneburit. For medarbetare i socialtjansten har det i stallet varit
utmanade att hantera skyddsutrustningen och samtidigt kommunicera péa ett bra satt
med brukare som har svarare att forsta varfor skyddsutrustningen behovs eller har svart
for att vardagliga rutiner fordndras. For att begrdnsa smittspridningen har vissa
medarbetare tagit emot samtal i det egna hemmet, vilket ibland upplevts mer
péfrestande dn pa arbetsplatsen.

Det har varit slitigt, for vi har haft all verksamhet i gang och jag tror att jag har
suttit i moten om pandemin varje vecka. Mycket extra arbete som lagts uppepa
alla andra arbetsuppgifter. Och sa uppepa det har man inte fatt ses fysiskt.

Chef elevhdlsa

Personalen har bemott brukarnas oro och dngest pa ett bra sitt, men det tar tid
att skapa trygghet och forklara varfor vi varit tvungna att gora alla forandringar.
Vi har behovt forandra manga rutiner for att begransa smittspridning bland bade
brukare och anstéllda.

Chef funktionshinder
En sak manga socialsekreterare tagit upp ar att det kan vara jobbigt att ta svara
klientsamtal i sitt eget hem. Det blir svéart att skydda sin privata sfar, eller fa ett
professionellt skydd.

Arbetsledare funktionshinder
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Distansundervisning har varit pafrestande for skolans medarbetare

Inom savil grund- som gymnasieskolan har det varit en utmaning att bedriva
undervisning pa distans. Verksamhetsforetradare inom séavil skolan som elevhélsan
beskriver att medarbetare har kant oro for de elever som sedan tidigare har en utsatt
hemsituation. I manga fall har man forsokt hitta anpassade 16sningar for just dessa
elever — samtidigt har ménga medarbetare hyst farhdgor om att det finns utsatta elever
vars situation man inte kanner till. Utover detta har manga undervisande larare upplevt
att det varit svarare att bedoma svarighetsgraden i de uppgifter eleverna fatt att 16sa
hemma. Eftersom bade larare och elever samtidigt har upplevt att det ar svarare att fora
en dialog — stilla fragor och fa svar — under distansundervisningen har detta bidragit till
att larare fatt en simre 6verblick och upplevt en 6kad stress.

Hanteringen av smittskyddsatgarderna har tagit enormt mycket tid, ett tag kom
det ny information var tredje var fjarde vecka. Det fanns ocksa en férvintan om
att vi skulle stilla om pa en dag. Det har lett till mycket frustration hos larare och
manga fragor fran foraldrar och elever. I min roll som rektor ar jag ansvarig for
allas arbetsmiljo — béade studenternas och ldrarnas. Det har varit ett tungt
uppdrag for mig, och jag vet att det har varit ett tungt uppdrag for lararna som
inte kan halla samma koll pa och ge stid till eleverna pa samma stt.

Rektor gymnasieskola

Okad sjukfranvaro bland medarbetare har lett till en 6kad belastning

En stor andel av medarbetarna inom socialtjansten har inte kunnat arbeta hemifran da
arbetet kraver fysisk nédrvaro i verksamheterna. Eftersom ménga av verksamheterna,
sdsom dldreomsorgen, ocksd ar personalintensiva har restriktionen om att stanna
hemma vid forkylningssymtom medfort en mycket stor sjukfranvaro. Det har bade
inneburit en hogre arbetsbelastning for de som ar pa plats i verksamheterna, och i vissa
fall en 6kad stress hos de medarbetare som egentligen kint sig friska nog att vara pa plats
och stotta sina medarbetare. En del intervjuade lyfter att de kunnat kompensera for den
Okade sjukfrdnvaron genom att rekrytera personal som i samband med pandemin
forlorat sitt arbete inom exempelvis restaurang- eller hotellbranschen. I dessa fall har
tva av pandemins negativa konsekvenser kunnat omvandlas till ett neutralt utfall.

Vi har haft en extrem sjukfrédnvaro for man har ju varit tvungen att stanna hemma
och testa sig vid minsta symtom. Alla medarbetares franvaro har varit extremt
mycket hogre dn den négonsin varit forut. For de som varit hemma vet vi att det
varit stressande att sitta hemma nir man vet att kollegorna sliter pa jobbet, och
vissa har kint en personlig stress infor risken att smitta ndgon annan.

Chef funktionshinder
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Samvetsstress beskrivs ha okat inom aldreomsorgen

Medarbetare inom dldreomsorgen har genomfort stora anstrangningar for att hitta satt
for de aldre att halla kontakt med sina narstdende trots restriktioner och periodvisa
besoksforbud. Chefer och medarbetare har kontinuerligt gjort avvigningar mellan
restriktioner och paverkan pa de ildres méaende, hjilpt dldre att hantera digitala
hjalpmedel och att ringa samtal. Samtidigt har pandemin blottlagt systemfel inom
aldreomsorgen [41], och det har paverkat bade chefers och medarbetares méende
negativt. I intervjuer beskrivs hur chefer och andra medarbetare under pandemin var
tvungna att hantera riktlinjer som dndrades ofta och ibland var motsagelsefulla. Det har
ocksa funnits motstridiga intressen att ta hansyn till for chefer och medarbetare i form
av exempelvis patryckningar fran narstaende i relation till smittskydd vilket kan ha lett
till 6kad stress. Utover detta har manga dessutom kint en 6kad oro for sin egen hilsa och
for att ta med smitta hem till sina egna dldre slaktningar, foraldrar eller barn.

Manga chefer inom dldreomsorgen madde daligt i borjan av pandemin, det var
nastan som om de kiande en personlig skuld 6ver de systemfel som ju fanns redan
tidigare.

Controller dldre-, vard- och omsorgsforvaltning

Vi fick olika bud om skyddsutrustning hela tiden. Folkhdlsomyndigheten sa en
sak samtidigt som Kommunal och Arbetsmiljoverket sa en annan. Det som ocksa
var svart var att det gick sa fort. Det som var sanning kl. 10 stimde helt pl6tsligt
inte kL. 12. Det har skapade mycket oro bland cheferna framfor allt.

Chef dldreomsorg

Nar besoksforbudet kom paverkade det mycket — det var en sa ingripande atgard.
Vara medarbetare blev viktare av nagot de inte borde varit viktare av. Man blev
vakt for vuxna méanniskor som inte kunde férhélla sig till pAbuden. I borjan var
de flesta glada nar besoksforbudet infordes men sen blev det sommar och det
fortsatte. D4 borjade medarbetare ma daligt nar de sdg hur déligt hyresgisterna
madde.

Chef dldreomsorg
Medarbetare inom #ldreomsorgen har utsatts hart i media. Skolan och den
regionala hilso- och sjukvarden har inte utsatts pa samma sétt — det var som att
man skuldbelade en hel bransch. Men dldreomsorgen ar en del av samhillet, och
om det pagar en pandemi kan ju inte dldreomsorgen bara bestimma att man inte
ska ha en pandemi.

Chef dldreomsorg

Pandemin och psykisk hilsa 91



Jag vill ge exempel pd tvd rubriker fran tidningen — ”"Vardbolag sliangde
vaccindoser” och “Chefer gar fore i vaccinkon igen”. Det har dr tva beslut dar det
inte fanns nagot ratt alternativ. Det fanns inga direktiv eller riktlinjer. Pandemin
gor si att vi inte vet utfallet av det som hander. De som fattat den hir typen av
beslut har hamnat i sociala medier, upplevt utfrysning men vad skulle man ha
gjort? Det ar mycket moralisk stress i det har.

Forskare ledarskap [61]

Att kidnna skuld eller att man inte racker till ar nagot som kan bidra till det som kallas
samvetsstress. Samvetsstress kan vara en riskfaktor for att utveckla ett psykiatriskt
tillstdnd, exempelvis depression eller PTSD, vilket gor det viktigt att fanga upp och
hantera den 6kade samvetsstressen pa arbetsplatsen. Pa nationell niva har man flaggat
for att det finns anledning att vara sarskilt uppmarksam pa samvetsstress i och med att
vard- och omsorgspersonal stillts infor svéra situationer. Just skuldfragan beskrivs som
en av de faktorer som kan bidra till 6kad samvetsstress [63].

Aven inom kommunal verksamhet finns det positiva aspekter av pandemin

Aven om pandemin inneburit manga utmaningar, och i vissa fall pafrestningar, sa ir det
flera intervjuade som beskriver att den ocksa medfort ett 6kat samarbete och alltmer
losningsorienterade arbetssiatt. En chef inom &dldreomsorgen beskriver vidare att
kommunikationen mellan verksamheten och andra aktorer, och inom verksamheten,
starkts och blivit mindre hierarkisk under pandemin.

Vi som organisation har blivit ofantligt mycket battre pa kommunikation och
information. Tagit till oss massa saker som vi kommer att bevara. Vi har skapat
kommunikationsvagar frdn organisationen och in ocksd, en hierarkilos
kommunikationsvag. Det skapar en tydlig vag till en delaktighet och starker
arbetsmiljon.

Chef dldreomsorg

Trots battre forutsattningar for aterhamtning beskrivs en trétthet inom organisationerna

Manga intervjuade berittar att det varit en stor gladje nar verksamheter som linge varit
stangda kunnat sla upp portarna och aterga till tidigare arbetsformer igen. Samtidigt som
detta ar positivt, ar det manga medarbetare som ar trotta efter den langvariga
pafrestning som pandemin inneburit i ménga av verksamheterna. Inom skolan finns
flera exempel pa att lararna inte hunnit aterhdmta sig under sommarledigheten.
Samtidigt uppger intervjuade inom dldreomsorgen att de, jamfort med exempelvis den
specialiserade varden, har haft mojlighet att ge sina medarbetare dterhamtning dven



COVID-19 PANDEMIN OCH KONSEKVENESR FOR PSYKISK HALSA

under pandemin. Detta da det funnits gott om exempelvis sommarvikarier i och med att
personer inom branscher som paverkats av pandemin har sokt sig till dldreomsorgen.

Efter sommaren blev det tydligt att lararna inte hunnit aterhdmta sig — de
berattade att de var jattetrotta, att sommarens ledighet inte var tillracklig den har
gangen. De har lararna har gjort allt for sina elever, skyddsutrustning, plexiglas.
Allt detta samtidigt som vi ju visste att korridorerna inte blir storre for att vi sa at
eleverna att de inte far tringas.

Rektor gymnasieskola

Vi har genom hela pandemin kunnat ge medarbetare semester. Alla har fatt
sommarsemester bade 2020 och 2021. Dar har vi kanske haft det battre 4n varden
till exempel. 2020 var vi jattenervosa att vi inte kunde ta in personal men vi fick
ett helt annat utbud frdn exempelvis restaurang dar det var méanga med
vardutbildning som vande tillbaka. S& har det nog varit inom dldreomsorgen
generellt — vi har varit battre rustade med sommarvikarier.

Chef dldreomsorg

Trots detta kan den intensiva perioden som pandemin inneburit ha varit pafrestande och
chefer beskriver att medarbetare upplever att arbetsbelastningen ar fortsatt hog dven nar
den faktiska mangden arbete minskat. Eftersom pandemin ockséa satt internutbildning
och andra arbeten som kan stirka arbetsmiljon pa paus, finns enligt de intervjuade ett
behov av att ateruppta dven detta arbete i intensifierad form.

Vi ser att det finns en trotthet bland medarbetarna, och det gor att ménga fortsatt
upplever att det ar en hog arbetsbelastning — &ven om den faktiskt minskat. Vi
har ocksa en skuld att ta igen nér det giller arbetsmiljo och utbildning. Det
kommer vara viktigt att ta igen.

Chef dldreomsorg

Aterhamtning viktigt aven for kommunernas medarbetare

Precis som inom den regionala hilso- och sjukvarden kan det finnas behov for vissa
grupper eller arbetsplatser att skapa forstarkta forutsattningar for aterhdmtning —
sarskilt for de grupper inom &dldreomsorgen som upplevt en mycket utsatt situation
under pandemin. Som beskrivits ovan for medarbetare inom regionen ar det viktigt att
ta hansyn till gemenskap, hanterbarhet och variation for att skapa forutsiattningar for
aterhdmtning. Aven inom kommunerna finns behov av aktiviteter som kan bidra till
aterhdmtning, exempelvis reflektionsgrupper, kollegiala samtalsgrupper, att
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schemaldgga med variation i arbetsuppgifter och att schemalagga tid for att starka social
sammanhallning och reflektion [57].

Precis som for regionen finns det for kommuner ett behov av att fanga upp arbetsplatser
och chefer dar risken for psykiska besvar ar storre samt att stiarka forutsattningar for
chefer infor nasta kris.

Av de forandringar som pandemin medfort dr 6kad andel hemarbete en av de som
paverkat flest personer i befolkningen. Enligt Arbetskraftsundersokningarna [64] fran
maj 2021 arbetade som mest 43 procent av Sveriges befolkning hemifran. I augusti 2021,
omkring en ménad innan Folkhdlsomyndighetens rdd om hemarbete togs bort, lag
siffran pa narmare 33 procent. Skillnader syns mellan landets olika 1an, olika branscher
och typ av arbetsgivare. Statistiken visar exempelvis att hemarbete var vanligare i
Stockholms ldn &n i 6vriga Sverige, vanligast inom statlig sektor och nagot vanligare
bland kvinnor 4n bland min. Nedan beskrivs de insikter som framkommit kring
hemarbete generellt samt medarbetare i regionen och kommunernas egen upplevelse av
hemarbete.

Fyra av tio invanare i Vastra Gotaland arbetade hemifran under pandemin

I Viastra Gotaland har andelen som arbetat hemifran varierat under pandemiperioden
men som mest (januari-mars 2021) arbetade 41 procent av alla personer i arbete mellan
15—74 ar hemifran [64]. Detta motsvarar omkring 293 000 personer [64] [65].

Négon nedbrytning per naringsgren eller sektor saknas pa lansnivd men nationell
statistik visar att andelen hemarbetande var hogst inom offentlig forvaltning och lagst
inom hotell- och restaurang samt vard och omsorg. Inom den kommunala sektorn
arbetade som mest 36 procent hemifran och inom den regionala sektorn 23 procent
(forsta kvartalet 2021). Motsvarande siffra inom privat sektor var 42 procent [64].

I intervjuer med verksamhetsrepresentanter fran Vastra Gotalandsregionen och lanets
kommuner framkommer att en stor del av deras personal har arbetat hemifran. Manga
arbetsgivare har tillatit en viss flexibilitet och anpassning utifran personliga
forutsattningar. Exakt hur ménga som har arbetat hemma av regionens medarbetare ar
oklart.
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Regionens medarbetare, hur manga jobbat hemifran? Det vet vi inte, inte all
administration men pa Regionens hus har nistan alla jobbat hemma. Men man
har inte varit tvungen, det finns de som inte kunnat jobba hemma. Vissa chefer
tycker det ar bra att ha administration tillgdnglig ocksa.

Representant regionledning

Utover att hemarbete har inneburit en stor skillnad i vardagen har det ocksd inneburit
en stor digital omstillning av arbetet. De upplevda effekterna har varierat och i intervjuer
framkommer bade positiva och negativa aspekter av hemarbetet.

Hemarbete har medfort positiva effekter pa mangas vardagsliv

En kartlaggning fran Myndigheten for arbetsmiljokunskap, som till stor del vilar pa en
genomgang av befintlig litteratur samt expertintervjuer genomférda i borjan av 2021,
visar att en del arbetstagare tack vare hemarbete upplevt ett stiarkt psykiskt
vilbefinnande [66]. Bland de positiva aspekterna nimns minskade restider, okade
koncentrationsmojligheter och 6kad flexibilitet for att f ihop “livpusslet”. Dessa positiva
aspekter aterkommer i de intervjuer som genomforts som en del av denna fordjupade
analys. Vidare beskrivs hur hemarbetet mojliggjort halsosammare rutiner. Den
pagaende mediala diskussionen om vikten av fysisk aktivitet och farorna med
stillasittande uppfattas ha bidragit till att ménga prioriterat promenader eller traning.

Ljuset i tunneln att man dnda uppmuntrat fysisk aktivitet under pandemin. En
del personer har fatt mojlighet att gora fordndringar som de annars inte hade
kunnat eller orkat gora annars.

Forskare hdlsopsykologi

Verksamheter inom regioner och kommuner beskriver hur de sett att ménga av deras
anstillda har uppskattat att arbeta hemifran och att det minskat stress. Vissa
verksamheter beskriver ocksa hur sjukfranvaron har gatt ner till f6ljd av hemarbetet.
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Vi har méinga nyanstillda tjejer utan sambo, som matt daligt. Men
smabarnsforildrar har matt mycket battre. En del som kanske varit pa vag mot
utmattning har plotsligt fatt sin vardag att ga ihop.

Chef individ- och familjeomsorg

Jag kan se det for min egen personal, vi har minskad sjukfranvaro aven om den
var lag redan innan. Det har varit en frihet i det.

Chef psykiatri

For manga har hemarbete inneburit en 6kad isolering och hogre krav pa att sjélv kunna
ansvara for sin arbetsplanering

For vissa har hemarbetet haft negativa effekter. I Myndigheten f6r arbetsmiljokunskaps
rapport framhélls att ergonomiska problem och social isolering varit vanligt
forekommande [66]. Bland arbetsmiljorisker nimns dven stress orsakad av att bade
arbetet (0kad arbetstid och mindre aterhamtning) och privatlivet (inte fa arbeta ostort)
inkraktar pa varandra. De negativa konsekvenserna beskrivs kunna leda till minskad
arbetsmotivation men ocksd forsamrat psykiskt maende och upplevda symtom pa
depression. Konsekvenserna av hemarbetet hitintills beskrivs ha varit beroende av
individuella faktorer sdsom arbetstagarens sociala nidtverk och om det ar ett
singelhushall eller ej.

I intervjuer betonas de positiva effekterna av en gemensam arbetsplats och att
avsaknaden av densamma kan innebéra pafrestningar pa ett personligt plan men ocksa
att arbetet i sig forsvaras, genom exempelvis minskat utrymme for informell
kommunikation, ndgot som i sin tur kan o0ka exempelvis stress. En del intervjuade
papekar ocksd att det finns en risk att digitala moten laggs i direkt anslutning till
varandra, vilket kan skapa en arbetsdag med mycket stillasittande och utan tydliga
pauser.

Det kraver forméaga att begransa sig. Om man ar klar med det man brukar gora
pa en dag redan klockan tva, sa kan det ju bli en stress — vad ska man gora d&?

Chef psykiatri

Det ar viktigt att poangtera vad som &r bra pa en arbetsplats — arbetsmilj6é och
kommunikation. Det har vi sett har brustit.

Chef psykiatri



COVID-19 PANDEMIN OCH KONSEKVENESR FOR PSYKISK HALSA

Verksamheterna i kommuner och regionen beskriver att de ocksé ser att paverkan av
hemarbete har varit individuell. Vissa beskriver hur de har gjort anpassningar utifran
manniskors livssituation.

De som har haft det svarare har vi tillatit att vara mer pa arbetsplatsen eftersom
vi inte har haft nagot klusterutbrott.

Chef individ- och familjeomsorg

I bade litteratur och i intervjuer framhalls att avsaknad av rutiner och minskad insyn kan
leda till en 6kad risk for beroendeproblematik. Detta behandlas mer ingdende under i
avsnittet om Personer med ndgon form av beroendeproblematik (s. 133 ff). Intervjuade
lyfter ocksa att isoleringen kan ha inneburit en 6kad risk for valdsutsatthet for vissa.

Ett framtida arbetsliv kan komma att innebara forvantningar pa flexibilitet fran
arbetsgivarna och okat ansvarstagande bland medarbetarna

Den omstillning som skett av arbetslivet i och med pandemin kan fa effekter dven
framat. Medarbetare kommer, i de fall det gar, troligtvis att vilja ha mojlighet till
hemarbete, dven efter det att pandemin &ar 6ver. Detta innebdr 6kade forvantningar pa
flexibilitet for arbetsgivarna. Det skulle ocksd innebara en hogre grad av
individanpassning av arbetet. I intervjuer framkommer att detta kan medfora
spanningar mellan arbetsgivare och medarbetare. Aven inom arbetsgrupper kan det
finnas risk for spanningar om vissa medarbetare far arbeta hemifrén och andra inte.

Vi har stillt krav pa ett nytt arbetsliv. Det utmynnade i att kommundirektoren gav
i uppdrag till HR att ta fram ett underlag for hur man kan jobba. S& nu kan man
teckna ett avtal om att jobba hemifran med sin chef. HR:s avtal ar vigledande,
men manga handlidggare med smabarn kommer att behova ga tillbaka till fysiskt
arbete och jag vet ménga som inte kommer uppskatta det. Det kommer att bli
svart, mina chefer siger att de behover fa tillbaka sin personal.

Chef individ- och familjeomsorg

I intervjuer lyfts en oro for att de sociala aspekterna av arbetet — négot som ar en
skyddsfaktor for psykisk hilsa — kan komma att forsvinna framét om arbetet blir mer
flexibelt.
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Det viktiga i den har diskussionen ar att man har arbetsplatsen i fokus, vad man
ska gora for arbetsuppgifter. Géllande risker sa tror jag att det finns risker med
att bli for franvarande. For lite socialisering, man blir inte en i génget.

Forskare samhdllsmedicin och folkhdlsa

Jag tror att en risk ar att arbetsgivare kan vilja komma undan kostnaden som ar
forknippad med att tillhandahalla lokaler med en god och vil anpassad
arbetsmiljo. Jag hoppas det blir sa att det finns en flexibilitet, men att vi har
arbetsplatser dar man kan socialisera. Jag har varit inne pa mitt eget kontor nagra
fa ganger senaste aret och det blev direkt tydligt hur man kan 16sa olika fragor pa
ett sa effektivt satt nar man faktiskt ses och kan fanga varandra i forbifarten.

Representant Kunskapsstod for psykisk hdlsa

Vidare kan ett 6kat hemarbete innebara hogre krav pa medarbetarna att sjalva planera
sin arbetstid och att ansvara for sin egen arbetsmotivation. Detta i kombination med
minskad social samvaro kan for vissa leda till psykiska besvir och i vissa fall till psykiska
sjukdomar och syndrom. For att kunna bevara de positiva aspekterna av mojlighet till
hemarbete krivs att arbetsgivare sikrar en god arbetsmiljo bade fér de som arbetar
hemma, och f6r de som vill arbeta pa arbetsplatsen. Rutiner for hemarbete i kombination
med en okad grad av individanpassning diar beslut tas utifrdin den enskildes
forutsattningar och behov kan bli viktigt.

Barn och unga dr en grupp som sedan pandemins inledning lyfts fram som sarskilt utsatt.
Tecken pé att pandemin inneburit pafrestningar pa barn och ungas livssituation har
exempelvis lyfts av BRIS som rapporterat att andelen stodsamtal har 6kat. Sommaren
2021 genomforde BRIS narmare 7 500 kurativa samtal med barn som hade behov av att
prata med en vuxen om sin livssituation. Detta motsvarade en uppgang med 30 procent
i forhallande till sommaren 2020 [67]. Aret innan hade det totala antalet samtal 6kat
med 16 procent fran 2019 till 2020, och da sarskilt samtal om angest, nedstamdhet,
familjekonflikter, samhillets dtgdrder mot pandemin samt psykiskt och fysiskt vald [68].
BRIS varnar for att de genomgripande samhillsforandringarna har inneburit
péfrestningar i manga barns vardag och att restriktionerna har férsvagat ménga barns
skyddsfaktorer [68]. Exempelvis beskrivs pandemin ha inneburit minskad tillgéng till
trygga sociala sammanhang och relationer, och ha medfort att fler barn dn innan
pandemin nu lever i familjer med ekonomisk osédkerhet, vilket utgor en riskfaktor.

Nationella undersokningar av ungdomars maende under pandemin visar pa varierande
paverkan av pandemin. En studie av svenska ungdomars upplevelse av pandemins
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inledande manader visade att majoriteten av ungdomarna mellan 15—-19 ar inte upplevde
nagra forandringar i sitt psykosociala maende, dven om de flesta kinde att de hade fatt
samre kontroll 6ver sin vardag och psykiska hélsa under perioden. I den mindre grupp
som hade fatt ett forsimrat méende var unga kvinnor och personer som haft
distansundervisning overrepresenterade [69].

Aven i Vastra Gotaland finns tecken pa att barn och unga upplevt ett minskat psykiskt
valbefinnande under pandemin

Enligt de verksamhetsforetradare som intervjuats och civilsamhallesorganisationer som
deltagit i dialogmoten har ménga barn och unga upplevt stora begrasningar i sina liv
under pandemin. Aven om barn och unga inte har 16pt s4 stor risk att bli allvarligt sjuka
i covid-19, har manga barn och unga oroat sig for hur covid-19-pandemin ska paverka
foraldrar och aldre i deras narhet — och en del barn har mist en narstaende i covid-19.
Samma resultat sags i en svensk forskningsstudie som visade att 8 av 10 barn upplevt oro
i samband med covid-19-pandmemin [70]. Hos savil barn 6—12 ar som barn 13—18 ar
var oro for — andras eller egen — sjukdom och dod den vanligast typen av oro.

Barn och ungdomar lever ju i en kontext, och har darfor varit oroliga for hur deras
foraldrar eller slakt mar. Manga av de vi traffar har dven foraldrar som forlorade
sina jobb i pandemins inledning. De har barnen har varit mycket oroliga for
familjens ekonomi.

Representant civilsambhdlle i dialogmdte om barn och unga

Precis som BRIS si lyfter intervjuade att den delvisa nedstingningen av samhaéllet
inneburit att barn och unga inte haft tillgang till sina vanliga sociala arenor och nitverk.
Detta har ménga génger forstiarkts av att barn och unga haft mycket fa idrotts- och
kulturaktiviteter att dgna sig at — under pandemin har dven aktiviteter som viander sig
sarskilt till barn- och unga med psykiatriska tillstdnd stallts in.

Manga skyddsfaktorer har blivit utslagna. Det ror sig om sociala sammanhang
som forsvunnit, fritidsaktiviteter som stélls in. Samtidigt som riskfaktorer 6kat.
Friheten har ocksé inskrankts om man inte kunnat laimna hemmet pa samma sétt,
om man inte haft tillgéng till datorer enskilt eller kunnat prata ostort i telefon.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om barn och unga
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For de utsatta barn och vi unga vi moter ar en fritidsaktiviteter en sa viktig
skyddsfaktor. Viforsoker betala och skapa mdjligheter att prova pa nya saker. Nu
har dessa barn och unga fatt vara hemma och vi har sett att det har medfort 6kad
stress och 6kat verbalt vald. Nu satsar vi pa att fa dem att komma tillbaka, men
ett avbrott pa ett ar kan paverka motivationen mycket — sarskilt om man inte far
sa mycket uppmuntran hemifran.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om barn och unga

Det finns en allman uppfattning om att barn- och ungdomsperspektivet har lyst med sin
frdnvaro under pandemin — inte minst civilsamhallet lyfter att de barn och unga som de
moter har upplevt kommunikationen fran myndigheter och andra delar av det offentliga
som otydlig och i viss man anklagande. Ett &terkommande exempel pa detta ar att bade
informationen och restriktionernas utformning var sarskilt motstridiga under den
period da barn och unga vistades nira varandra i skolan, men samtidigt beskrevs som
smittspridare om de umgicks med samma personer utanfor lektionstid.

Under pandemin har det varit mycket prat om barn och unga, men vi upplever att
det har varit svart for ungdomar att forsta vad vuxenvarlden egentligen vill att de
ska gora. For de har bade varit i skolan och samtidigt forvantats att inte umgas
utanfor skolan. Det har varit tvetydigt och det har inte funnits nagon dialog direkt
med gruppen.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om barn och unga

Under pandemin har det varit brist pa information riktad till barn och unga — det
har varit svart att forstd vad som hénder i samhillet. Har kan vi dra lardomar
framét: hur arbetar vi med information till barn och unga om stéd och
rattigheter?

Representant civilsamhdlle i dialogméte om barn och unga

I den LUPP (Lokal uppfoljning av ungdomspolitiken) som genomfordes i Vastra
Gotaland 2020 framkommer att flickor har upplevt pandemin som mer péfrestande dn
pojkar [71]. I undersokningen angav 13 procent av pojkarna och 34 procent av flickorna
i de klasser som svarat pd Goteborgsregionens enkét att livet som helhet hade blivit
samre eller mycket simre under pandemin. Samtidigt framkommer att pandemin ocksa
haft positiva effekter. Drygt 16 procent av de svarande i Lilla Edet, och 21 procent av
gymnasieungdomarna i Molndal, upplevde att pandemin paverkat familjerelationer pa
ett positivt satt [72] [71]. Detta bekriftas i intervjuer dar man lyfter att pandemin for
manga barn varit en period av mer familjetid och mindre social stress.
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Distansundervisningen beskrivs ha paverkat barn och unga i storst utstrackning

I centrum for situationen under covid-19-pandemin star den stora inverkan som
distansundervisning och 6kad vistelse i hemmet har haft for barn och ungas vardag samt
mojligheter att tilldgna sig kunskaper. Under pandemin var andelen distansundervisning
hogre ju dldre eleverna var — unga som ar studenter inom eftergymnasial utbildning har
haft lingst perioder av enbart distansundervisning, och gymnasiet har haft mer
distansundervisning dn hogstadiet. Yngre elever som haft undervisning pa plats har
ocksa varit borta fran skolan i storre utstrackning eftersom restriktionerna inneburit att
man ska stanna hemma &aven vid vanliga forkylningssymtom. I pandemins inledning
fanns det dven en del foraldrar, framst i omraden praglade av storre socioekonomisk
utsatthet, som av oro for smitta holl sina barn hemma fran skolan, ndgot som dven
Socialstyrelsen rapporterat om pa nationell niva [73].

Verksamhetsforetradare och organisationer i civilsamhallet berattar genomgaende om
att de unga de mott under pandemin har upplevt ett nedsatt psykiskt vilbefinnande och
psykiska besvir till foljd av distansundervisningen, och att besviaren okat ju langre
distansundervisningen pagatt. I intervjuer och dialoger framkommer dven att de flesta
barn och unga har paverkats pa likartade sitt, oavsett om de haft mycket eller lite
distansundervisning. Pa ena sidan av paverkansspektrat finns barn och unga som redan
innan pandemin var studiemotiverade, och som ofta kan vianda sig till nagon i sitt sociala
natverk for att fa hjalp med sina studier. Barn och unga i denna grupp har ofta goda
kunskaper i svenska, och har under pandemin haft tillgéng till en bra studieplats i
hemmet. Tack vare detta har de haft battre forutsdattningar att ta del av
distansundervisningens innehall och att uppratthalla studiemotivationen dven hemma.
Nir vardagens rutiner pa sa sitt uppratthallits, och dessa barn och unga har klarat av
sina uppgifter, har fler av deras skyddsfaktorer uppratthéllits 4ven om pandemin
inneburit negativa konsekvenser utanfor skolans sfar.

Till de barn och unga som har paverkats mest negativt hor de som redan tidigare behovde
sarskilt stod i undervisningen men som mer sillan kan fa detta stod i sitt eget sociala
natverk, som ofta har bristande kunskaper i svenska och oftare bor s pass trangt att det
ar svart att hitta en lugn studieplats hemma. Barn och unga i familjer med samre
ekonomi kan ocksd haft det svarare att sikerstilla tillgdng till en s& pass bra
internetuppkoppling som distansundervisningen forutsatt.

Pandemin och psykisk hilsa 101



Vi har sett att de elever som inte har sa goda kunskaper i svenska har svarare an
andra elever att tillgodogora sig undervisningen nar den ar digital. Vi har haft en
dialog med skolorna, och méanga skolor hade redan vid pandemins bérjan en
uppfattning om vilka elever som inte skulle klara distansundervisningen. En del
skolor har forsokt hitta losningar, forsokt ge dessa elever en lugn plats med
internet.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om barn och unga

Pandemin har i méanga fall varit extra pafrestande for barn med sarskilda behov och deras
foraldrar. Flera intervjuade patalar att de begransade mojligheterna att genomfora
aktiviteter utanfor hemmet i kombination med de utmaningar barnen haft att klara sina
skoluppgifter varit en pafrestning for bade barn och féraldrar. Det senare ar i linje med
fynd fran en brittiskt longitudinell studie som kunnat visa att uppméarksamhets- och
beteendemissiga svarigheter hos méanga barn foljt restriktionernas intensitet, och att
barn med sarskilda behov och barn i familjer med lagre inkomster genomgaende
rapporterat storre svarigheter samtidigt som foraldrar till dessa barn upplevt mer stress
[74]. Samtidigt framgar det ocksd att barn och unga som har neuropsykiatriska
funktionsnedsittningar som gor att de upplever ménga distraktionsmoment i
klassrummet eller utmaningar 1 sociala sammanhang, har uppskattat
distansundervisningen.

Unga som studerar inom eftergymnasial utbildning har i stor utstriackning paverkats pa
liknande sitt som elever pa hogstadiet och gymnasiet — de studenter som redan innan
pandemin hade ett etablerat socialt skyddsnat och var studiemotiverade har bade haft
béttre forutsattningar att uppratthélla sina studieprestationer och skyddsfaktorer for
god psykisk hilsa. For unga med sidmre initiala forutsdttningar har
distansundervisningen i stillet inneburit en 6kad forekomst av uppskjutarbeteende,
upplevelse av isolering och svarigheter att uppratthalla rutiner kring fysisk aktivitet. P4
en Overgripande nivad uppges dock studenter pd hogskola och universitet klarat
distansundervisningen bra. Detta stirks av en svensk longitudinell enkatstudie fran
2020 som undersokte sjalvskattad psykisk hilsa bland universitetsstudenter, vilken i
motsats till forskarnas inledande hypoteser inte kunde visa att vare sig studenter med
eller utan tidigare erfarenhet av psykisk ohélsa upplevt en forsamrad psykisk hilsa under
pandemins forsta halvar [75].

Sambhallsforandringar under pandemin beskrivs ha forsvarat tiligangen till stod

Som det framgar av avsnittet ovan har pandemin skapat férutsattningar som forstarker
riskfaktorer for psykisk ohilsa och gor det svarare att uppratthélla skyddsfaktorer.
Utover detta har den distansundervisning och en 6kad vistelse i hemmet — for bade barn
och unga och deras fordldrar — gjort det svarare for de barn och unga som vill ha stod
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och hjalp utan de vuxnas vetskap. I och med att manga barn och unga inte tillbringat lika
mycket tid i skolan har tillgdng till vardagligt stod fran vuxna i form av liarare och
fritidspedagoger minskat. Vidare har mojligheterna att kontakta elevhilsa eller
ungdomsmottagning utan foraldrars vetskap minskat da barn och unga inte haft
naturliga orsaker att lamna hemmet. Digitala alternativ har ménga ganger erbjudits men
civilsamhallet framhaéller att information om dessa inte alltid varit tillracklig. Vidare har
barn och unga som lever i trangboddhet haft svart att hitta en ostord plats att prata pa,
vilket gjort det svarare att kontakta béde stodlinjer och elev- eller studenthilsan via
digital kontakt. Trots detta har lokala stédlinjer i Vastra Gotalandsregionen, nationella
stodlinjer som BRIS samt ungdomsmottagningarna erfarit ett hogt soktryck vilket
indikerar att behovet av stod varit mycket stort.

Under pandemin var det initialt sviarare att komma i kontakt med vérd och stod.
Sarskilt barn som var i behov av stod men som inte ville beratta for sina foraldrar
fick det svarare att komma péa ursikter. Men vi har ocksa hort att mojligheter har
Oppnats upp for digitala stod. Framat finns behov av lattillgangligt st6d till barn
och unga.

Representant civilsamhdlle i dialogmdte om barn och unga

Vi ser att det har blivit svarare att hitta till vard. Det har varit svarare att komma
i kontakt med elevhilsan samtidigt som det varit svdrare att besoka
ungdomsmottagningar da det kraver att man lamnar hemmet.

Representant civilsambhdlle i dialogmdte om barn och unga

De barn och unga som hade det svart innan beskrivs ha drabbats hardast

Verksamhetsrepresentanter, experter och civilsamhille beskriver alla att
konsekvenserna av pandemin har haft storst paverkan pa de barn och unga som redan
innan levde under svérare forhallanden. Detta lyfts dven av aktorer pa nationell niva dar
exempelvis BRIS beskriver att pandemins paverkan har varit storst for barn som redan
tidigare befann sig i en utsatt situation [68]. Som forklaring till detta anger BRIS att
restriktionerna har forsvagat skyddsfaktorer i ménga barns liv, exempelvis minskade
barns tillgdng till trygga sociala ssmmanhang och relationer, och att fler barn lever i
familjer med ekonomisk osdkerhet dn innan pandemin, vilket utgor en riskfaktor.
Resonemanget dr i linje med en analys frdn Institutet for arbetsmarknads- och
utbildningspolitisk utviardering som skriver att barn och unga som lever i familjer med
lagre socioekonomisk status eller som redan innan pandemin levde i en utsatt miljo
riskerar att drabbas hardare av pandemins kort- och ldngsiktiga konsekvenser [76].

Om en privatperson eller person som moter enskilda i sitt arbete misstanker eller far
reda pa att ett barn eller en vuxen person far illa, eller riskerar att fara illa, bor personen
gora en orosanmalan till socialtjansten [77]. Personer som arbetar i verksamheter inom
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exempelvis skolan, halso- och sjukvarden eller rattsviasendet ar enligt 14 kap. 1 § SoL
skyldiga att genast gora en orosanmailan vid misstanke eller kinnedom om att ett barn
far illa [78]. Socialstyrelsen rapporterar utifran enkiter och intervjuer med 56 av landets
kommuner att antalet inkomna orosanmalningar for barn har 6kat med fem procent
under 2020 jamfort med 2019 (maj samt september jamforda med foregdende ar) [73].
De verksamhetsforetradare som Socialstyrelsen intervjuade tror dock inte att 6kningen
ar en direkt konsekvens av pandemin — ett okande antal anmaélningar ar en trend sedan
flera ar tillbaka och variationer ses mellan manader. Flera kommuner upplever dock att
antalet anmaélningar baserade pa vardnadshavares missbruk eller psykiska ohélsa har
okat, men anser det vara for tidigt att siga om det beror pa pandemin. Ett fatal
orosanmalningar bedomdes ha direkt koppling till pandemin; i dessa fall rorde det sig
om barn i redan utsatta familjer och barn i socioekonomiskt utsatta omraden.

Aven i intervjuer med verksamhetsrepresentanter som gjort som en del av denna
uppfoljning uppges antalet orosanmailningar for barn ha okat. Detta ar enligt de
intervjuade i linje med de senaste arens utveckling som innebar att socialtjansten bade
far fler orosanmaélningar for barn, och orosanmailningar fran fler samhallsaktorer. En
chef inom den sociala barn- och ungdomsvéarden berittar om situationen i den egna
kommunen.

Vi har svart att avgora om den nuvarande 6kningen i antal orosanmalningar for
barn ar en pandemieffekt, for vi har haft ordentliga 6kningar sedan fem, sex ar
tillbaka.

Chef inom individ- och familjeomsorg

Som en del av denna uppfoljning har orosanmaélningar fran 14 kommuner analyserats.
Utifran analyserna kan konstateras att det skedde en svag 6kning av antalet anmalningar
vid jamforelse av perioden mars till augusti for aren 2019, 2020 och 2021 (Figur 56).
Maénadsvisa jamforelser visar i sin tur att antalet inkomma orosanmaélningar f6r barn var
hogre under varje ménad 2020 jamfort med motsvarande manad 2019, men att antalet
inkomna orosanmalningar varit ligre under vissa ménader 2021 jamfért med 2020
(Figur 57). Samtliga manadsvisa viarden 2021 6verstiger dock de manadsvisa vardena for
2019. Sammanfattningsvis indikerar detta att tidigare beskrivna nationella trender — att
antalet orosanmalningar for barn okar i takt med att fler aktorer genomfor anmélningar
— aterkommer ocksa i det analyserade underlagen. Utover detta finns tecken pé en
sarskilt stor 0kning under 2020, som skulle kunna vara en effekt av att pandemin
medfort forsvarade livsforhéallanden for barn som lever i utsatta hemforhallanden.
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Figur 56. Antal inkomna orosanmalningar for barn 0-17 ar i 14 kommuner under perioden mars till och
med augusti ar 2019, 2020 samt 2021.
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Figur 57. Antal inkomna orosanmalningar for barn 0-17 ar i 14 kommuner under respektive manad 2019,
2020 samt 2021 (senaste varde 2021 ar augusti, manad 8).
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Antal orosanmalningar

Aven om barn och unga generellt klarat pandemin bra finns en oro for vissa gruppers
psykiska halsa

Aven om pandemin har paverkat barn och unga i stor utstrickning — och d3 sirskilt de
som har haft distansundervisning — kommer de flesta troligtvis att ha klarat pandemin
bra. Aven om vissa riskfaktorer okat s& har det kunnat kompenseras for av familj och
andra sociala nitverk. Som belysts ovan finns det dven de grupper som upplevt
pandemin som positiv. Detta stirks av en rapport publicerad av Centralférbundet for
alkohol- och narkotikapaverkan (CAN) i oktober 2021, vilken undersokt hur pandemin
paverkat svenska gymnasieelever. I rapporten framkommer att #4ven om
gymnasieleverna paverkats mycket av pandemin, tycks de som grupp inte ma samre i
termer av 0kade psykosomatiska besvir [79]. Aven i den underlagsrapport som tagits
fram till Coronakommissionen om skolresultat och psykisk ohilsa bland elever
konstateras att skolungdomar som fatt distansundervisning klarat pandemin
forhéllandevis val [80].
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Pandemin har varit en tid av hemmatid och det har fungerat bra for de flesta.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om barn och unga

Som belysts innan framkommer dock att paverkan av pandemin — och i férlangningen
pé psykisk halsa — ar storre for vissa grupper. CAN:s rapport beskriver att de unga som
paverkats mycket av pandemin ocksd har upplevt mer psykosomatiska besvir [79].
Tydligast var sambandet med att ha uppenbart negativa erfarenheter av pandemin,
exempelvis att ha upplevt mer konflikter eller brak hemma eller att foraldrarna forlorat
inkomst. Sambandet mellan att ha fatt sin fritid och sitt umgéinge begransat och
psykosomatiska besvir var 4 andra sidan svagt. Ett samband fanns dven mellan att ha
paverkats mycket av pandemin och anvidndandet av narkotika. En 0Okning av
psykosomatiska besvar under en kortare period behover inte nodvandigtvis leda till en
okning av langsiktig psykisk ohilsa, men det kan peka pa en 6kad risk hos vissa grupper.
Som beskrivits i avsnittet om
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Personer som far vard och stod for psykiska ohdlsa inom den regionala primarvarden
(s. 49 ff) syns dock pa nationell niva dnnu ingen 6kning av vardkonsumtion for psykisk
ohilsa bland barn och unga och heller ingen 6kning i forskrivning av lakemedel [80].

Det finns en oro for kunskapstapp till foljd av distansundervisningen

Utifran att vissa grupper har haft svarare att tillgodogora sig kunskap under pandemin
finns ockséa en oro for att det for dessa grupper skett ett sa kallat kunskapstapp. Institutet
for arbetsmarknads- och utbildningspolitisk utviardering bedomer att det ar troligt att
elever med lagutbildade foraldrar och elever som redan tidigare hade det svart i skolan
har drabbats av ett storre kunskapstapp [76] — ndgot som starks av de intervjuer som
genomforts. Bland annat beskrivs hur flera elever som gar introduktionsprogram pa
gymnasiet, det vill sidga elever som laser grundskoleimnen infor vidare studier eller
arbete, kommer att behova tillbringa ett ar langre an forvantat inom utbildningen till
foljd av distansutbildningen under pandemin.

De flesta har klarat detta bra. Men det gor ocksa att det inte fatt sa stort genomslag
att vissa har fatt det svarare. Det dr svart att forutse vem som drabbas hardast
men det ar generellt de som redan har behov av extra resurser, som lever i
utanforskap eller fattigdom.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om barn och unga

Det finns en tydlig koppling mellan utbildning och psykisk hilsa. Att ga ut skolan med
samre eller ofullstindiga betyg okar exempelvis risken for sjalvmord [81] och
utbildningsniva ar tydligt kopplat till forekomst av psykiatriska tillstand [82]. Utbildning
ar ocksa titt forknippat med andra faktorer kopplade till psykisk hilsa, exempelvis
sysselsattning och inkomstniva [82] [83]. Ett kunskapstapp inom skolan till f6ljd av
distansundervisning riskerar alltsa att fa konsekvenser for barn och ungas psykiska hilsa
i framtiden.

I underlaget om skolresultat och psykisk hilsa hos elever till Coronakommissionen
rapporteras att det i tidiga analyser inte syns tydliga tecken pa att skolresultaten i &rskurs
6, 9 eller gymnasiet paverkats under pandemin [80]. Forfattarna beskriver dock att
installda nationella prov pa gymnasiet genomgéende verkar ha bidragit till en generosare
betygssiattning. Den forandrade betygssiattningen verkar inte ha péaverkat alla
elevgrupper lika vilket kan ha lett till en lagre grad av likvardighet — nagot som bland
annat paverkar urvalet till vidare studier. Rapporten finner ocksa tydliga samband
mellan forsdmrade skolresultat under varterminen 2020 och tidigare psykisk ohilsat®.

16 Minst en vardkontakt inom Oppen specialiserad vérd eller slutenvard inom ICD-10 kapitel F
eller lakemedelsforskrivning av likemedel for ADHD, antidepressiva eller somnmedel.
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Detta giller i forsta hand elever i arskurs 9 men i arskurs 6 finns liknande monster.
Monstret aterfanns inte bland elever pa gymnasiet. Forfattarna papekar att
dataunderlaget har vissa brister i och med att den bygger pa data fran 2020 och att
installda nationella prov minskat tillgangen pa relevanta kunskapsmatt. De framhéller
ocksa att utbildningen péa gymnasiets yrkesprogram — som med storsta sannolikhet har
paverkats i stor utstrackning under pandemin — inte gar att utvirdera med den typ av
data som finns tillganglig.

For denna rapport har statistik om skolresultat for gymnasieelever och hogstadieelever
fran lasaret 2020/21 kunnat inkluderas. Analys av statistik fran Skolverket gillande
elever i Vistra Gotaland bekriftar resultaten fran underlaget till Coronakommissionen
da det pa en overgripande niva inte gar att urskilja nagon tydlig effekt pa pandemin.
Exempelvis syns att andelen elever som tog gymnasieexamen i Véstra Gotaland legat pa
en relativt jamn niva de senaste sex ldsaren. Jamfort med innan pandemin har andelen
som tagit examen okat fran 91,4 procent lasaret 2018/19 till 91,8 procent lasaret 2019/20
och 92 procent lasaret 2020/21 (Figur 58). Dessa resultat ligger i linje med resultat fran
kommunerna i 6vriga landet. Utvecklingen har dock sett olika ut i olika delar av ldnet
och inom vissa kommuner ses en lagre andel elever som tagit examen under pandemin
jamfort med innan (Figur 59). Det ar svart att sdga om detta ar ett resultat av pandemin
men det ger en indikation pa att pandemins paverkan kan skilja sig mellan kommuner
och mellan skolor. Vid analys av genomsnittlig betygspoéang (GBP) bland gymnasieelever
i Vastra Gotaland syns inte heller pa overgripande niva nagon péverkan av pandemin
utan i stillet ses en svag okning i GBP jamfort med innan pandemin (Figur 60).
Detsamma giller andelen elever i arskurs nio som gar ut hogstadiet utan att vara
behoriga till nagot gymnasieprogram. Andelen behoriga elever okade redan innan
pandemin (andelen icke behoriga har successivt minskat) och har inte forandrats mellan
lasaret 2019/20 och 2020/21 (Figur 61) [8].

Figur 58. Andel elever som tagit gymnasieexamen i Vastra Gotaland och i dvriga landet l1asaren 2015/16
-2021/20.
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Figur 59. Andel elever som tagit gymnasieexamen i Vastra Gotalands kommuner lasaren 2017,/18.
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Figur 60. Genomsnittlig betygspoang (GBP) for elever som tagit gymnasieexamen i Vastra Goétaland
lasaren 2015/16-2020/21.
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For analys av frdnvaro bland gymnasieelever har data frdn en storre kommun i Vastra
Gotaland anvéants. Vid jamforelse av ar 2020 och 2021 med motsvarande manad 2019
ses en tydlig paverkan av pandemin i antal frAnvarotimmar per elev i gymnasiets arskurs
3. Nar pandemin 6vergéangen till distansundervisning genomfordes i slutet av mars 2020
sjonk franvaron kraftigt och antalet franvarotimmar lag i maj 2021 fortfarande under
2019 ars nivaer. Svarigheter att kontrollera nirvaro vid distansundervisning skulle
kunna vara en mojlig forklaring till detta.

Figur 62. Indexerad andel franvarotimmar i gymnasiet arskurs 3 i en stérre kommun per manad under
pandemin jamfort med motsvarande manad 2019. 100 = Andel franvarotimmar motsvarande manad
2019.
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Fordjupande analyser behGvs men resultaten ovan indikerar att det pa en overgripande
niva inte verkar finnas ett storre kunskapstapp bland elever i hogstadiet och gymnasiet
till f6ljd av pandemin. Dock verkar resultaten skilja sig mellan kommuner, ndgot som
ocksé bekriftas i de intervjuer som genomforts med medarbetare i skolan. I och med att
internationell forskning tyder pa att pandemin och 6kad distansundervisning férsamrat
elevers kunskapsutveckling och forstarkt redan existerande ojamlikheter behover
kunskapsutvecklingen hos eleverna foljas framat [80].

Vi tror att det kommer att behovas mer tid for stod och handledning av elever i
lararnas tjanster. Vi har redan nu satt in extra stod en timme i veckan for
matematik, svenska och engelska for alla elever. Samtidigt vet vi att det finns
elever som kommer att beh6va mer stod &n sa.

Rektor gymnasieskola
Manga av vara elever har svart med sjalvreglering, och det har varit jattesvart for
dem att sitta hemma och ha fjarrundervisning. Det har medfort att manga elevers
mojlighet till betyg har forsenats — da maste de stanna ett ar till hos oss pa

introduktionsprogrammet.

Kurator elevhdlsa
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Nar samhallet 6ppnar upp behodver barn och unga fa sin individuella situation
uppmarksammad

Respondenter som bidragit till den fordjupade uppfoljningen av covid-19-pandemins
mojliga konsekvenser for barn- och ungas psykiska hilsa ar 6verens om att det for barn-
och unga varit positivt att skolan varit 6ppen i storre utstrackning an i andra lander och
att atergangen till undervisning pa plats i skolan — och uppstart av fritidsaktiviteter — ar
efterlangtat och nagot positivt. For att de konsekvenser pandemin kan ha skapat och de
behov barn och unga har till f61jd av detta ska tillgodoses behover skolan, elevhélsan, och
anordnare av fritidsaktiviteter ha flera saker i atanke.

Eftersom distansundervisningen varit en utmaning for majoriteten av alla elever,
behover skolan sikerstilla att varje elevs eventuella kunskapstapp inom olika &mnen
identifieras och skolfranvaro foljas upp. Eftersom elevers forutsattningar for att fa stod
hemifran varierar stort, och elever som har mindre stod hemifrén sannolikt har en storre
kunskapstapp, behovs mer ldarar- eller pedagogstodd undervisning snarare dn en 6kad
mangd laxor. Ur ett psykiskt hilsa-perspektiv ar detta inte minst viktigt da flera studier
visar att det over tid finns ett tydligt samband mellan forsamrad skolprestation och 6kad
suicidrisk [81]. Skolan behover dven ha i atanke att en del elever anpassat sin
studieteknik till distansundervisning och att en mindre andel fatt starkta forutsattningar
att delta i undervisningen nar den varit digital. Skolan behover lyssna till dessa elever
och skapa mojlighet for dem att vara delaktiga i kommande anpassningar av
undervisningsuppligget. For dessa elever kan det dven finnas ett behov av ckad
vuxennarvaro sa att eleverna kan fa stod och goda forutsattningar att utveckla sin
forméga att interagera socialt med andra elever.

Det viktigaste ar att det finns resurser till kompensatorisk verksamhet for de som
behover.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om barn och unga

Nar vi nu pratar om att aterga till det normala” sd maste vi forstéa att for barn och
unga ar det som ar normalt faktiskt ndgot frimmande. Man har varit hemma hela
sin gymnasietid, byggt en fungerande studiemetodik runt covid och det digitala,
inte runt fysisk undervisning. Aven om fysisk undervisning ir det bittre
alternativet kan det finnas behov av stod i en omstéllning.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om barn och unga

Samtidigt som skolan tar vara pa de digitala mojligheterna enligt ovan, kommer det att
kravas en lyhordhet infor att vissa elever inte har tillgang till digital utrustning eller bra
internetuppkoppling hemma. For dessa elever behover tillgéng till detta sdkerstillas i
skolmiljon. Det giller dven den framtida kontakten med fordldrar — erfarenheter fran

Pandemin och psykisk hilsa 111



pandemin visar att det gatt att nd en storre grupp fordldrar med digitala
informationsmoten, men det finns fortsatt en andel som inte nas pa detta sitt pa grund
av det digitala utanforskapet i vissa socioekonomiskt utsatta grupper.

Avslutningsvis kommer tecken pa att barn och unga inte mar bra att behova
uppmairksammas av skolan och andra instanser som moter barn — inte minst eftersom
erfarenheter frin pandemins tidiga skede visar att det dr vanligt att barn och unga skams
nar de mar daligt och inte upplever att de har nagon vuxen att prata med [84]. Med andra
ord kan barn och unga som utvecklat ett nedsatt vilbefinnande eller psykiska besvar
under pandemin behova vuxnas stod och hjélp att sitta ord pa sina upplevelser. Enligt
flera intervjuade kan det for manga barn och unga racka att fa mojlighet att beratta hur
de tycker att livet under pandemin varit, och mojlighet att umgas i miljoer dar det finns
trygga vuxna niarvarande. Vuxna som méter barn och unga kan ocksa behova kunskap
for att identifiera tecken pa psykisk ohilsa och kunna guida till stod och hjilp. Barn och
unga behover ocksa kunskap om vad for stod och hjilp som finns att tillgd och dessa
behover goras enkla for barn och unga att nd och anvanda. Oavsett om det handlar om
att prata med en vuxen i ens nirhet, prata med elevhilsan eller etablera en kontakt med
varden.

Skolan och fritids ar en given arena for detta, 4ven aktorer som organiserar idrotts- och
andra fritidsaktiviteter for barn och unga. Siffror fran Riksidrottsférbundet visar att
arrangorer av idrott for barn kan behova genomfora satsningar for att uppmuntra barn
och unga att komma tillbaka fran verksamheterna [85]. Forutom att det ar ett sitt att
stiarka barn och ungas nitverk, ar fysisk aktivitet en av de skyddsfaktorer som forsvagats
under pandemin.

Vi behover ge larare och annan skolpersonal majlighet att fanga upp behov som
finns. Till exempel ldgga mirke till om det 4r nagon som inte kan gora laxor
hemma, eller om négot barn dter mer pa fredagar och mandagar for att de inte far
mat pa helgen.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om barn och unga

De barn som bast behover fritidssysselsattningar — de kommer kanske att ha fallit
bort och stér inte dir pa baskettraningen igen. Vi behover gora mer for dem som
har svarare dn andra att komma tillbaka — och som vi riskerar att tappa helt.
Redan innan rapporterade idrottsforeningar om kris och minskat antal
medlemmar — hur ska de gora nu?

Representant Uppdrag psykisk hdlsa (Stockholm)

Paverkan av pandemin pa studieresultat och psykisk halsa behover foljas framat

Aven om mycket tyder p4 att barn och unga i det stora hela har klarat pandemin bra ir
det viktigt att folja utvecklingen framét. Detta d& vissa grupper kan ha varit paverkade i
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en storre utstrackning och darfor behover identifieras och erbjudas vard och stod vid
behov. Vidare finns anledning att tro att alla effekter av pandemin annu inte visat sig.
Detta giller sirskilt de eventuella effekter som pandemin har haft pa elever och
studenters kunskapsniva. Tidiga analyser indikerar en paverkan pa elevers kunskapsniva
men mer generos betygssiattning och avsaknad av nationella prov under pandemin
forsvarar uppfoljning.

Det finns ocksa ett behov av att fortsdtta dokumentera resultat och liardomar kring
pandemin infor kommande kriser. Representanter fran civilsamhallet beskriver sarskilt
att skolan borde stirka sin beredskapsférméga och inkluderas mer i krisplanering.
Civilsamhallet ser dven att de har genom sin nira kontakt med utsatta malgrupper har
viktiga lardomar att bidra med nar resultat och lirdomar frdn pandemin ska
dokumenteras och man ska planera framat.

Bade skola och socialtjanst behover inkluderas i krisplanering. Det gor de inte
idag, det finns ingen plan for hur ungas psykosociala behov ska tillgodoses under
en samhallskris. Det racker inte med MSB och att tillgodose basbehov, de
psykosociala behoven ar minst lika viktiga.

Representant civilsambhdlle i dialogmdte om barn och unga

Viktigt att dra lardomar av pandemin — just med skolan. Det handlar inte bara
om undervisning, utan lunch, digital teknik, uppkoppling osv. Skolans
beredskapsférmaga behover stérkas.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om barn och unga

Nar vi nu ser tillbaka pa vad som hant under pandemin, s kan vi se att ménga av
civilsamhallets organisationer anpassade sig valdigt snabbt — stillde om digitalt
och var kreativa. Jag har tidigare jobbat i bade region och kommun, och nu nar
jag jobbar i civilsamhallet 6nskar jag att det offentliga visade oss storre tilltro och
litade pa den kunskap vi har efter att ha engagerat oss 4s mycket i olika
malgruppers situation.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om barn och unga

Gruppen aldre personer, i den har rapportens kvantitativa analyser definierat som
personer 65 ar och ildre, ar mycket heterogen. Manga i de dldre aldersgrupperna lever
aktiva liv och upplever att de har en forhallandevis god hilsa. Samtidigt har gruppen pa
en overgripande niva mer komplexa behov jamfort med yngre grupper, och det finns en
del multisjuka adldre personer som ges vard- och omsorg fran olika huvudméan och pa
olika vardnivaer. Dessa behov gor gruppen sarskilt sarbar for pandemins konsekvenser.
Dartill framkom tidigt under pandemin att aldre ar en riskgrupp for att drabbas av

Pandemin och psykisk hilsa 113



allvarlig sjukdom vid covid-19-smitta. Detta resulterade i restriktioner avsedda for att
sarskilt skydda de dldre, exempelvis besoksforbud vid sarskilda boenden. Manga dldre
personer har ocksa sjalvstandigt valt att i hog utstrackning isolera sig under pandemin,
vilket ocksa kan generera negativa effekter pa gruppens psykiska halsa.

Under pandemin har aldre personer begransats i sitt dagliga liv

Flera olika faktorer har paverkat idldres psykiska hilsa under pandemin. Kéinsla och
upplevelse av ensamhet och oro for den egna eller andras hélsa dr exempel pa faktorer
som har betydelse. Inforda restriktioner har padverkat manga dldre individer — sarskilt de
som hade en mer aktiv och en mer social tillvaro fore pandemin. Exempelvis har manga
dldre paverkats av att manga dagverksamheter och regelbundna fysiska motesplatser
stangts ner. Friskare hemmaboende dldre med generellt aktiva liv, bedoms ha drabbats
sarskilt hart till foljd av stora forandringar okad isolering medfort. I intervjuer beskrivs
samtidigt att restriktionerna endast vara en delforklaring till utvecklingen. Exempelvis
finns det dldre som har levt mer isolerat #an vad nationella restriktioner och
rekommendationer pabjudit, pa eget initiativ eller till exempel pa inrddan av anhoriga
eller nirstaende som gjort mer ldngtgdende tolkningar av riktlinjerna.

Den psykiska hilsan har paverkats mest hos de dldre som hade ett valdigt aktivt
liv innan pandemin — inte minst de som bor i singelhushéll, men som ocksa
fungerar lite som ”spindeln i natet” i sina umgangeskretsar. Nar man skulle
begransa antalet kontakter sd forsvann de sociala kontaktytorna helt for dessa
personer.

Ldkare hemsjukvard

Den grupp som vi upplever klarat detta simst ar de ensamstiende dldre
kvinnorna som forlorat fysisk kontakt med barn och barnbarn.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om dldre

En nationell studie frdn pandemins inledande fas bekriftar pA manga sitt ovanstdende
bild och visar att manga dldre har foljt restriktionerna, och att isoleringen paverkat det
psykiska vilbefinnandet hos mélgruppen som helhet negativt [86]. Den visar ocksa att
aldre personer i ensamhushall respektive dldre kvinnor upplevde signifikant hogre antal
symptom pa psykiska besvar under pandemin.

Under hosten 2020 publicerade Folkhilsomyndigheten rapporten Konsekvenser for
personer 70 ar och dldre av smittskyddsatgdrder mot covid-19 [87]. Myndighetens
analys visade att rekommendationerna till dldre varit betydelsefulla. Detta eftersom de
bidragit till ett minskat antal fall av allvarlig sjukdom och dod i covid-19 inom
malgruppen. Samtidigt visade resultaten att utfallet skett pa bekostnad av den psykiska
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hélsan for delar av samma grupp. Det framkom dven att dldre som redan innan
pandemin var sarbara pa olika sétt, exempelvis socialt eller ekonomiskt, hade en storre
risk for att drabbas av negativa psykiska och fysiska konsekvenser. Myndigheten visade
exempelvis att ensamboende dldre personer vistandes utomhus i mindre utstrackning an
sammanboende under pandemin, och att dldre individer i hushall med en arlig inkomst
under 400 000 kronor inte har sokt vard i samma utstrackning som personer i hushall
med hogre inkomster. Myndighetens bedomning ar att de storsta riskerna for dldre giller
sarskilt for skora aldre och de som tappar sina vardagsrutiner nar aktiviteter stangts ner
[88].

Av de dldre som &r bosatta pa sirskilt boende ar det en hog andel som ar multisjuka med
komplexa vard- och omsorgsbehov. Denna grupp lider ofta av kognitiv svikt eller
demenssjukdom. I intervjuer beskrivs hur gruppen drabbades negativt till fo6ljd av
restriktionerna som inférdes pa ménga boenden. Det var svart for manga boende att fullt
ut forsta orsaken till de forandrade rutinerna, exempelvis att vissa isolerades pa sina rum
for att begriansa smittspridning. En relativt stor andel av de som lider av
demenssjukdom, har ocksa depressiva symptom. Det uppges i intervjuerna att dessa
personer madde dnnu samre under pandemin, inte minst pa grund av den oro som
priglade hela samhillet. Over tid har emellertid liget for gruppen forbittrats, sarskilt i
takt med att vaccinationsgraden i befolkningen har okat. Det beskrivs &dven att
anstrangningar har gjorts inom de sarskilda boendena for att anpassa verksamheterna
utifrdn malgruppens behov under pandemin. Exempelvis har man anvint sig av digitala
l6sningar for att kompensera for uteblivna fysiska sociala kontakter. De boende har i
korthet fatt hjilp att hélla kontakter med sina anhoriga och nirstdende, till exempel
genom videosamtal.

Narstaende till dldre dr en annan grupp vars psykiska hilsa indirekt paverkats negativt
av pandemin, och sarskilt de som sjdlva ar dldre anhorigvardare. Detta har i flera fall
varit en f6ljd av att pandemin pa méanga satt inneburit en 6kad belastning for gruppen.
Aldre personer som varit oroliga for smitta har exempelvis tackat nej till
hemtjanstinsatser och i stillet vént sig till narstdende. Vaxelboenden har periodvis varit
stangda vilket inneburit minskade mojligheter till avlastning for narstaende.

Under den svaraste perioden var viaxelboendena stingda, och nar de val 6ppnade
igen var det vissa som inte vigade komma tillbaka. Det har varit vildigt tungt for
anhorigvardare, det ar framfor allt anhoriga som bor tillsammans med brukarna
som ar valdigt slitna — ofta en partner, ibland ett syskon i samma é&lder. Vi har
forsokt prioritera anhorigvardare nu, satt in stod sidsom vixelboende, utokad
hemtjanst, daglig verksamhet.

Bistandshandldggare dldreomsorg
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I intervjuer lyfts aven andra redan sarbara aldre personer fram sarskilt. Pandemin har
bidragit till att forstarka riskfaktorer hos vissa redan skora grupper, exempelvis risken
for att utveckla ett missbruk eller utséttas for vald i en nira relation. Vissa kommuner
beskriver ett 0kat antal orosanmélningar for gruppen dldre dar det foreligger misstanke
om valdsutsatthet. I intervjuer pekar bade socialtjanstforetradare och representanter
fran civilsamhallet att man pa en Overgripande niva observerat ett 6kat missbruk hos
aldre under pandemiperioden.

Minskad vard- och omsorgskonsumtion bland aldre under pandemin kan medfora 6kade
framtida behov

Ett tydligt monster av en generell minskad vard- och omsorgskonsumtion bland dldre
kan ses under covid-19-pandemin. Det finns indikationer pa att dldre, pa grund av oro
for smitta, har tackat nej till olika vard- och omsorgsinsatser. Analyser visar dven att
ildre inte heller har sokt sig till den regionala primarvarden i den utstriackning som de
har behov av. Utvecklingen ses parallellt med att den specialiserade hilso- och
sjukvarden tvingats stilla in eller skjuta pd icke-akuta behandlingar for gruppen.
Kvantitativa analyser av besok inom den regionala primarvarden (se dven
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Personer som far vard och stod for psykiska ohilsa inom den regionala primarvarden,
s. 49 ff) visar dven att antalet besok for psykiatrisk diagnos i den regionala priméarvarden
minskat sdrskilt mycket inom gruppen under pandemiperioden jamfort med
motsvarande manad 2019 (Figur 63).

Figur 63. Indexerat antal besok for aldre med psykiatrisk diagnos i den regionala primarvarden. 100 =
Antal besok under motsvarande manad 2019.
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Vid analys av statistik fran kommuner kring verkstillda insatser till dldre syns att
omsorgsinsatserna har minskat under pandemin. Antalet verkstillda hemtjanstinsatser
minskade i och med pandemins utbrott i maj 2020 (Figur 64). Totalt ror det sig om 16
procent farre verkstéllda insatser i tio studerade kommuner under pandemin jamfort
med motsvarande manader 2019. For insatsen dagverksamhet ses vid analys av data fran
nio kommuner en tydlig nedgang i och med pandemins utbrott varen 2020 (Figur 65).
Jamfort med motsvarande ménader 2019 uppgar minskningen till 31 procent under
pandemin. For insatsen ledsagning for dldre ses en kontinuerlig minskning i tio
kommuner redan sedan januari 2019 och ingen tydlig effekt av pandemin (Figur 66).

Figur 64. Antal verkstéllda insatser hemtjanst for personer 65 ar och aldre i tio kommuner i Vastra
Gotaland over tid (notera bruten axel).
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Figur 65. Antal verkstallda insatser dagverksamhet for personer 65 ar och aldre i nio kommuner i Vastra
Gotaland over tid.
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Figur 66. Antal verkstallda insatser ledsagning for personer 65 ar och aldre i tio kommuner i Vastra
Gotaland over tid.
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Intervjuade kommunala foretridare beskriver att utvecklingen under pandemin
sannolikt kommer innebira en storre efterfrdgan pd kommunal vard och omsorg i
framtiden. I en kommun har man exempelvis sett 6ver en femprocentig 6kning i
efterfragan pa platser inom véard- och omsorgboende mellan januari och augusti ar 2021,
jamfort med ar 2020. Verksamhetsforetriadare patalar ocksa att manga dldre som vintar
pé operationstid lever med kronisk smarta, vilket i sin tur ocksd kan ha en negativ
inverkan pd den psykiska hilsan. Minskad vard- och omsorgskonsumtion — oavsett
anledning — kan eventuellt leda till ett 6kat framtida behov hos gruppen dldre, bade for
fysisk och psykisk hilsa.
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Koerna till behandlingar har 6kat. Manga lever med svar smarta, exempelvis for
hoft eller kniledsoperationer. Man har ont och orkar darfor inte aktivera sig —
och sa ser man att kotiden ar tre ar till en operation. Att man inte har vagat slappa
in hemtjanst eller soka sirskilt boende, det ar vilkant och har slitit mycket pa
béade aldre och narstaende.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om dldre

Manga aldre har inte sokt vard pa sin vardcentral for att de har varit radda for
smitta. Mdnga som hade det svart redan innan kan ha fatt det simre. Aktivering
via pensionérsforeningarna ar bra, men det finns dldre som lever i ett &nnu storre
utanforskap. Vi har ocksd haft svart att na ut till den malgruppen, dldre med
psykisk ohilsa eller de som varit jatteforsiktiga i kontakten med hilso- och
sjukvarden.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om dldre

Vissa aldre har okat sin anvandning av digitala verktyg under pandemin

Uppf6ljningen av covid-19-pandmins konsekvenser for den psykiska hilsan visar att
vissa dldre har okat sin anvandning av digitala verktyg till foljd av pandemin. I
intervjuerna betonas att de forandrade forutsiattningarna har bidragit till en generell
okad digital mognad och kompetens bland dldre. Manga dldre personer har ersatt fysiska
sociala interaktioner med digitala, och pa sa sitt lyckats bibehalla ett rikt socialt liv aven
under pandemin. Civilsamhallesorganisationer har i ssmmanhanget spelat en viktig roll
da de anordnat kurser i anvindning av digitala verktyg for dldre personer.

De ildre som har Facebook och Facetime har haft det littare. Kommunen har
varit bra och tog tag i detta och hjidlpte med att ldra ut digitala hjalpmedel till
aldre. Det som forut har skramt har varit till nytta. Inom SPF seniorerna satsar
de stort pa att fa alla dldre att anamma de digitala verktygen.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om dldre

Utvecklingen gar i viss man ocksd att utlisa i vardkonsumtionen. Analyser av
primarvardsdata visar att nistan en tredjedel av dldres besok for psykiatrisk diagnos i
den regionala primarvarden utgjordes av distanskontakter under pandemin (Figur 67).
Som framgar av den narmare i analysen av distanskontakter i tidigare avsnitt om
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Personer som far vdrd och stod for psykiska ohdlsa inom den regionala primarvarden
(s. 49 ff) sa okade dldres distanskontakter med den regionala primérvarden vid diagnos
pa psykisk ohidlsa markant under pandemins inledning. En majoritet av
distanskontakterna skedde via telefon (80 procent av distanskontakterna for personer
65—79 ar; 91 procent av kontakterna for personer 80 ar och aldre).

Figur 67. Andel distanskontakter fér barn 0-17 ar, vuxna 18-64 ar och aldre 65 ar och aldre over tid.
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Manga aldre kanner fortfarande oro for sin halsa - trots vaccinationer och lattade
restriktioner

Trots att sambhaillet till stora delar har paborjat aterhadmtningen frdn pandemin,
exempelvis genom littade restriktioner, ar det fortfarande manga dldre som ar oroliga
over att bli smittade och drabbas av covid-19. Detta riskerar att paverka saval det
vardagliga livet som den psykiska hélsan hos gruppen. I intervjuer framgar att manga
dldre ar radda for att mota personer som dnnu inte ar fullt vaccinerade, och som
dirigenom utgor en risk for den dldres hilsa. De drar sig darfor fran att genomfora
regelbundna aktiviteter som innebar fysiska moten och de tackar i vissa fall nej till olika
hemtjanstinsatser — insatser de kan ha ett stort behov av. Det verkar dven finns en allman
oro och radsla inom gruppen for att en fjarde vag av pandemin ska drabba sambhillet,
vilket ocksa skulle innebira en 6kad risk for gruppen att sjilv insjukna i covid-19.
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Konsekvenserna av att det inte finns nagot krav pa att alla ska vaccineras vacker
ilska hos flera av oss dldre. For vi som &r dldre och som redan varit isolerade i ett
och ett halvt ar maste fortsitta vara hemma nir andra inte tar sitt ansvar och
vaccinerar sig. Det har giller ju inte bara dldre pa sirskilda boenden, utan dven
oss som bor i ordindrt boende. Den biten glommer man av.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om dldre

Aven om de #ldre vi méter har paverkats negativt av isoleringen s4 ir det absolut
inte sa att de dldre “rusat ut” nu igen, det finns en férdrojning. For & ena sidan
finns det nu mer hopp, men & andra sidan dr manga mer forsiktiga och
avhallsamma. Det finns lite av en misstinksamhet.

Bistandshandldggare dldreomsorg

Det finns ett behov av uppsékande och motivationsstarkande verksamhet

Aldre r i allminhet en grupp med sirskild risk for att utveckla psykisk ohilsa,
exempelvis pa grund av fysisk ohilsa och forsimrad funktionsférmaga. Som tidigare
namnts kan denna mycket heterogena grupp beskrivas som sirskilt sarbar under
pandemin. Social isolering och inaktivitet innebar en okad risk for psykisk ohélsa, och
aldre har tydligt drabbats av detta under pandemin. Utover detta finns en oro for att risk-
och missbruk av alkohol har 6kat under pandemin. Detta som en f6ljd av exempelvis
upplevd ensamhet och social isolering. En riskfylld konsumtion av alkohol kan i sin tur
generera andra psykiska besvar sisom angest och oro, och riskerar att bidra till negativa
foljdeffekter for dldres psykiska hilsa.

Aldre dricker mer. Pandemins o©kade isolering och minskade sociala
sammanhang kan leda till 6kad konsumtion. Den som borjar dricka borjar ju da
ocksa méa samre.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om dldre personer

Alkohol innan pandemin, vi vet att dldre idag dricker mer idag an for 30 ar sedan.
Vi maéste bli battre pa att lyfta problematiken och att na ut till alla.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om dldre personer

Iintervjuer framkommer dven att pandemin har resulterat i minskad aktivitet for ménga
dldre, vilket i sin tur kan bidra till en nedsatt funktionsférmaga. Detta kan i
forlangningen bidra till en upplevelse och kinsla av skam hos malgruppen, vilket kan
medfora andra negativa effekter pa den psykiska hilsan och dven leda till att vissa
individer inte soker vard trots behov. Mot denna bakgrund ar det enligt flera intervjuade
kritiskt att gruppen inte passiviseras. Detta i syfte att forebygga mer langsiktiga
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forsamringar av gruppens psykiska halsa. Manga pekar pa behovet av att virden och
omsorgen dgnar sig mer at uppsokande och motiverande insatser och verksamhet, inte
minst for att nd grupper som inte tar del av nagot sarskilt stod. Exempel pa sidana
insatser ar standardiserade halsosamtal for alla individer vid en viss alder. Det civila
samhallet, som under pandemin har spelat en betydande roll for att minska pandemins
negativa konsekvenser for gruppen ildre, kan dven vara viktiga i detta avseende.
Samtidigt har manga civilsamhéllesorganisationer tappat méanga dldre medlemmar och
darfor kan behova olika former av stod for att siakerstilla att de verkligen nar den tankta
malgruppen.

Jag tror att det kan behdvas aktivt stod for dldre som dven annars dr i riskgrupper
for psykisk ohilsa. Exempelvis ensamstiende, personer som blivit &nkemaén
under den har perioden eller dldre som fétt en stroke eller hoftfraktur under
pandemin, och inte kunnat komma i gang med rehabilitering pd grund av
pandemin. Och sé kan sdklart fler anda behova en knuff for att komma ut och
borja traffa andra igen, hitta tillbaka.

Ldkare hemsjukvard

Hemtjanstens organisering gor att det knappt finns tid for en kopp kaffe med den
aldre. Framdt behover den typen av kontakter att prioriteras, for forutom att
skapa ett tillfalle for social kontakt sa ar det ocksa ett tillfalle da den dldre kan
beratta hur den mar.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om dldre personer

Vard- och omsorgsgivare behdver anpassa sina arbetssatt for att mota aldres nya eller
forandrade behov

Analyserna visar att det finns behov av forandrade arbetssétt inom varden och omsorgen
for att mota dldres behov som uppkommit som en {6]jd av pandemin. Det kan exempelvis
handla om insatser for att i hogre utstriackning screena aldres psykiska halsotillstand.
Detta skulle bdde kunna goras i den regionala primarvarden och den specialiserade
varden i samband med besok for somatiska besvir. Fragor skulle exempelvis kunna
stillas om ildres alkoholvanor, upplevda vilbefinnande eller om &ngest och oro. Aven
aktorer inom dldreomsorgen kan mer aktivt uppmiarksamma tecken pa psykisk ohélsa
hos brukare, for att i ett tidigt skede fanga upp och méta forandrade behov. Det finns
rapporter som pekar pa att dldre personer ar underrepresenterade inom den
specialiserade psykiatrin och att de inte alltid erbjuds adekvat behandling for psykisk
ohilsa. Uppfoljningar fran Folkhidlsomyndigheten visar till exempel att dldre i hog
utstrackning endast erbjuds behandling med antidepressiva lakemedel [89]. Sjukvarden
kan utvecklas for att battre erbjuda anpassade behandlingsalternativ som speglar
malgruppens behov i hogre utstrackning.
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For adldre tanker vi ofta att det ar en sjukdom som har blivit simre men man bor
prioritera att forst ta reda pa om det egentligen handlar om konsekvenser av
inaktivitet. Vi i varden brukar vara sa fokuserade pa sjukdom.

Ldkare hemsjukvard

Vi maéste stilla fragor om det psykiska méendet och om suicid. Manga aldre soker
for smartproblematik nir de egentligen ar deprimerade, och vi vet att dldre man
med obehandlad depression ar en stor riskgrupp inom suicid.

Ldnssamordnare suicidprevention

Slutligen ar det viktigt att varden och omsorgen fortsitter att tillvarata digitala
mojligheter som visat sig framgangsrika under pandemin. Samtidigt krdavs noggrann
uppfoljning och analys av vilka individer och grupper som nas av dessa insatser. Detta
for att sikerstilla att alternativ erbjuds till de grupper som av olika skl inte har
mojlighet att ta del av digitala verktyg.

Framat far vi inte glomma det stora antal dldre som inte ar digitalt utrustade. For
dem hjilper det inte med kurser. De har forvisso telefon, men i 6vrigt har de varit
instdngda. De har varit helt isolerade i ett och ett halvt ar. Psykisk ohilsa stiger i
en sadan grupp — det kommer sjukvarden att fa ta over.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om dldre

Personer med funktionsnedsattning kan beskrivas som sarskilt sdrbara med forhojd risk
for att utveckla psykisk ohilsa. For vissa former av psykiska funktionsnedsattningar,
exempelvis autism eller intellektuell funktionsnedséttning, ar psykiatrisk samsjuklighet
vanligt [90]. Det finns dven andra exempel pé sirskild sarbarhet inom gruppen. Risken
for att utsdttas for vald ar exempelvis hogre for personer med funktionsnedsattning
jamfort med 6vriga befolkningen [91]. Det ar viktigt att personer med olika typer av
funktionsnedsattningar tillhandahalls det stod de har behov av, inte minst for att starka
individernas kansla av trygghet, sjalvstandighet och valbefinnande. Pandemin har i vissa
fall resulterat i minskat eller uteblivet stod for dessa grupper, vilket kan ha en negativ
inverkan péa deras psykiska hilsa [92].
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Personer med funktionsnedsattning beskrivs ha paverkats negativt av uteblivha insatser
och minskade sociala kontakter

Under delar av pandemin har kommuner i Vastra Gotaland varit tvungna att minska eller
stilla in olika typer av stodinsatser till personer med funktionsnedsittning. I manga
kommuner bedrivs i vanliga fall oppna insatser som inte kraver bistdndsbeslut,
exempelvis sociala motesplatser for personer med psykiatrisk funktionsnedsattning.
Denna typ av 6ppna insatser har i manga fall pausats under pandemin som ett sitt att
minska smittspridning. Kommunala verksamhetsforetradare beskriver att de uteblivna
insatserna har forsamrat klienternas psykiska halsa, vilket kan medféra negativa
konsekvenser dven i framtiden. Motsatsvis berdttar kommunala foretradare att de inte
sett lika stora negativa konsekvenser hos de malgrupper som haft fortsatt tillgéng till
olika insatser dven under pandemin.

Att bryta social isolering via Oppen verksamhet ar en sd viktig del av
socialpsykiatrin och under pandemin har vi tvingats stinga ner trots de stora
behov vi ser. Enskilda har berittat att de verkligen beh6ver nagonstans att ga och
att isoleringen de upplever okat jattemycket. Ju langre vi har haft stingt desto fler
indikationer har vi fatt pa att malgruppen mar allt simre.

Chef funktionshinder

Vissa intervjupersoner beskriver ocksa att personer som bor i gruppbostad har paverkats
av pandemin i mindre utstriackning &dn personer med hogre funktionsférméga. Detta
eftersom personer med hogre funktionsforméga kan ha drabbats av storre isolering till
foljd av nedstingda Ooppna stodverksamheter alternativt avbrutna extrajobb eller
timanstallningar.

Pandemin har ocksa paverkat vissa insatsers innehall. Intervjuade beskriver exempelvis
att insatsen ledsagning begriansats av att samhallet till stora delar varit nedsténgt, och
att sedvanliga aktiviteter sisom café- eller biobesok, darfor inte har kunnat genomforas.
Detta har vickt frustration inom manga kommunala verksamheter dd man inte har
kunnat tillhandahalla stodet fullt ut trots att det finns behov.

Ledsagning har inte kunnat genomforas pa samma sitt — det man brukade gora
vid ledsagning har ju varit stangt. Vi har kiant oss bakbundna, for vi har velat ge
stod men det har inte gatt att utfora.

Arbetsledare funktionshinder

Intervjupersonerna poéangterar ocksa att manga i de aktuella malgrupperna upplevt och
uttryckt en oro under pandemin, exempelvis har forandrade arbetssitt och rutineri vissa
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fall vackt oro personer som bor pad LSS-boende. Nar skyddsutrustningen har upplevts
som skrimmande, har det paverkat forutsiattningarna for att interagera med de boende
pa ett bra och trygghetsskapande satt. Inom verksamheterna har man darfor fatt arbeta
aktivt for att minska oron och den psykiska belastning det kan skapa. Man har ocksa
forsokt att hitta metoder for att komma runt utmaningar som uppstatt i samband med
forandrade arbetssitt, exempelvis att arbeta med bildstod da personalen bar munskydd.
I andra fall kan anhoriga och narstdende varit skeptiska till att vissa verksamheter inte
stangts ner under pandemin, vilket ocksa lett till ett minskat deltagande. Intervjuade
beskriver dock att dessa klienter oftare har ett socialt natverk runt sig, vilket minskat
isoleringen och de negativa konsekvenserna av detta.

Okad oro har ocksd resulterat i att personer som for stod for psykiatrisk
funktionsnedsittning tackat nej till olika typer av insatser, diribland boendestod.
Personer med vissa specifika former av psykiska funktionsnedsattningar, exempelvis
funktionsnedsattningar dar paranoida symptom ingdr i symtombilden, har enligt
intervjuade drabbats sarskilt hart.

Vi har markt av att isoleringen 6kat bland vara klienter. De flesta har boendestod
och stod for att ta sig utanfor hemmet. Men det har varit svart under pandemin
for vi har markt att manga har varit ridda. Generellt sett har det varit sarskilt tufft
for de som har paranoida inslag i sin symtombild.

Arbetsledare funktionshinder

Intervjupersonernas beskrivning ar i linje med observationer fran nationella studier och
analyser. Inspektionen for vad och omsorg (IVO) har exempelvis rapporterat att antalet
ej verkstillda beslut i kommunerna 6kade med drygt 9 000 ar 2020, vilket motsvarar en
o0kning med knappt 70 procent jamfort med foregiende ar [92]. IVO bedomer att drygt
60 procent av de ej verkstillda besluten under forsta halvan av 2020 var en konsekvens
av pandemin. De insatser som flest kommuner rapporterade in som ej verkstillda under
forsta halvaret 2020 var dagverksamhet enligt socialtjanstlagen (SoL) och daglig
verksamhet enligt lagen om stod och service till vissa funktionshindrade (LSS).
Riksforbundet FUB lyfter i sin rapport till Coronakommissionen att manga av deras
medlemmar varit med om instéllda insatser sdsom stingd daglig verksamhet samt
instélld ledsagning, kontaktperson och korttidsvistelse [93]. Samtidigt podngterar FUB
att de som kunnat fortsitta sin dagliga verksamhet 6ver lag matt battre 4n de som inte
haft samma mojlighet. Aven Myndigheten for delaktighet belyser i sin genomforda
uppfoljning att pandemin forstarkt utsattheten hos personer som har en
funktionsnedsittning [94]. Exempelvis upplever personer som har en
funktionsnedsittning i allmdnhet en hogre grad av ensamhet jamfért med ovriga
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befolkningen. Under pandemin har denna tendens forstarkts, bland annat till f6ljd av
digitalt utanforskap.

Analyser av statistik fran tio respektive nio kommuner i Vistra Gotaland kring insatserna
ledsagning och daglig verksamhet under pandemin visar dock ett till viss del annat
resultat. Statistiken bekraftar att pandemin verkar ha paverkat insatsen ledsagning —
sedan mars 2020 ses en nedgang i det totala antalet verkstillda ledsagningsinsatser i
kommunerna. Vid analys av verkstalld daglig verksamhet ses dock inte ndgon liknande
nedgang.

Figur 68. Antal verkstallda insatser ledsagning i tio kommuner i Vastra Gotaland over tid.
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Figur 69. Antal verkstéllda insatser daglig verksamhet i nio kommuner i Vastra Gotaland éver tid.
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Sammanfattningsvis visar nationella analyser att personer med funktionsnedsittning
péaverkats negativt av uteblivna insatser. I Vastra Gotaland visar analyser ocksa tecken
uteblivna stodinsatser inom ledsagning. Detta kan ha resulterat i en 6kad isolering och
minskat vilmaende hos gruppen, vilket i virsta fall innebar forsvagade skyddsfaktorer
och forstarkta riskfaktorer for psykisk hilsa.
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Foérandrade arbetssatt behovs sannolikt for att mota behoven hos malgrupperna

Intervjuade verksamhetsforetradare beskriver att den aktuella malgruppens behov kan
ha forandrats under pandemin — nagot som vard- och omsorgsgivare maste ta hansyn
till pa olika sitt. Exempelvis lyfter vissa fram att det, till f6ljd av en langvarig social
isolering, finns ett starkt behov av bade stod for att komma ut i samhéllet igen och for att
fa fysisk kontakt och beroring.

Vi far inte heller glomma att vara malgrupper har behov som inte kan tillgodoses
pa avstand. Vi och halso- och sjukvarden behover ha en bra rutin for att tinka pa
detta och vi maste komma ihég att manga brukare ar sviltfédda pa beroring. Det
kan handla om allt ifran ett handslag till taktil massage.

Chef funktionshinder

Darutover framkommer det i intervjuerna att det finns en farhaga om att pandemin kan
ha lett till en f6rho6jd risk for suicid hos delar av malgruppen. Mot denna bakgrund skulle
det enligt intervjupersonerna vara vardefullt om socialtjansten, som regelbundet moter
och har kontakt med dessa personer, tillimpar metoder for att sarskilt uppmarksamma
suicidrisk hos gruppen.

Ekonomi ar en faktor med tydliga kopplingar till ojamlikheter i psykisk halsa [82] [95].
Personer med sdmre ekonomi har samre forutsiattningar for hialsosamma levnadsvanor,
social delaktighet och mindre mojlighet att kunna styra och paverka sitt liv. Personer
med svarare ekonomiska forutsattningar lever kortare liv och ar friska i lagre grad an
personer med bittre ekonomi [96]. Vidare ar sysselsattning en viktig skyddsfaktor for
psykisk hilsa [82]. Arbetsloshet dr i sig forenat med en Okad risk att drabbas av
forsamrad psykisk hilsa och risken 6kar ju langre arbetslosheten varar [97]. Att std utan
arbete innebar i regel bortfall av inkomst vilket i sin tur kan bidra till oro eller andra
psykiska besvir. Enligt Statistiska Centralbyran ar det cirka sextio procent bland de
arbetslosa som oroar sig for sin ekonomi [98]. Langvarig arbetsloshet bidrar till 6kad
risk for negativa halsoeffekter, sarskilt olika former av psykisk ohilsa [83]. Enligt
intervjuade kan dven det 6kade hemmavarande och de ekonomiska svarigheter som kan
folja av arbetsloshet 6ka risken for valdsutévande i nara relationer. Med detta som
bakgrund blir pandemins paverkan pa ekonomi och arbetsmarknad en relevant faktor
att undersoka for att beskriva pandemins konsekvenser pa den psykisk hilsan.
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Efter en initial uppgang i arbetsléshet har arbetsmarknaden i Vastra Gotaland aterhamtat
sig successivt

I borjan av pandemin fanns en oro att arbetsmarknaden skulle paverkas i stor
utstrackning. Data fran Vistra Gotaland visar att arbetslosheten ocksa steg mellan mars
och sommaren 2020 — da den hogsta arbetslosheten uppmattes (8,8 procent) [99].
Darefter har arbetslosheten gétt ner. I november 2021 var arbetslosheten i Vastra
Gotaland 6,6 procent.

Véaren 2020 sag vi stora varsel och det fanns prognoser pa en kommande
arbetsloshet pa runt elva, tolv procent. Tack och lov infriades inte dessa, utan vi
landade pa en lagre niva.

Analytiker data och analys Vistra Gotalandsregionen

De restriktioner som inforts for att begrdnsa smittspridningen har péverkat olika
branscher i skiftande utstrackning. Manga av de branscher som drabbats hardast under
pandemin ir branscher dar manga unga paborjar sina arbetsliv [76]. Hotell-, restaurang-
och besoksnaringen ar de branscher som i intervjuer beskrivs varit mest utsatta under
pandemin. Det ar ocksa branscher med en hog andel instegsjobb och med mer osidkra
anstillningsvillkor. I intervjuer framkommer att en betydande del av de som forlorade
arbetet pd grund av pandemin bytt bransch eller sokt sig till utbildning.

Nu har man rekryteringsproblematik inom hotell och restaurang, for en
betydande andel av de tidigare anstillda har bytt bransch. Manga har bytt till
andra arbeten som inte kraver sarskild utbildning, exempelvis dagligvaruhandel
eller lager, dar trycket 6kat under pandemin. Generellt kan man sdga att manga
som forlorat jobbet under pandemin har tagit sig vidare pa nagot sitt, men att
gruppen som varit arbetslos linge redan innan pandemin dr kvar i samma
situation. Langtidsarbetslosheten dr prioriterad i regionens arbete.

Analytiker data och analys Vistra Gotalandsregionen

Arbetslosheten var redan innan pandemin ojamnt fordelad mellan olika grupper i
samhallet. Exempelvis visar siffror pa nationell niva att arbetslosheten ar 2019 var mer
an sex ganger hogre for personer med forgymnasial utbildning jamfért med personer
som hade minst tre ars eftergymnasial utbildning. Drygt 70 procent av de arbetslosa med
forgymnasial utbildning var utrikes fodda [100]. Under 2021 ses liknande siffror — under
forsta kvartalet 2021 rapporterade Statistiska centralbyran att arbetsloshetstalet bland
utrikes fodda uppgick till 20,0 procent och bland inrikes fodda till 4,6 procent [101].
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Under 2020 sags en temporar 6kning av antalet hushall som mottar ekonomiskt bistand

Arbetsloshet dr den vanligaste orsaken till att personer har behov av ekonomiskt bistand
[102]. I juni 2021 rapporterade Sveriges Radio att dtta av landets elva storsta kommuner
far in allt fler ansokningar om ekonomiskt bistand, framfor allt frin ensamstaende
personer utan barn [103].

Vid analys av manadsstatistik for antal hushéll som mottagit ekonomiskt bistdnd ses att
skillnaden mellan 2019 och 2020 var som storst i juli och augusti 2020. Nivaerna har
sedan maj 2021 atergatt till att mer likna nividerna under 2019. Detta skulle kunna
indikera att 6kningen under sommaren 2020 var en effekt av pandemin [9].

En okning om fyra procent kan ses for det totala utbetalade ekonomiska bistdndet”
mellan 2019 och 2020 [9]. Enligt Socialstyrelsen har det utbetalade ekonomiska
bistdndet dock 6kat kontinuerligt under de senaste aren och utvecklingen 6ver 2019 och
2020 ar i linje med detta [102].

Figur 70. Jamforelse av antal hushall med ekonomiskt bistand i Vastra Gotaland 2019, 2020 och 2021.18
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I intervjuer framkommer att trycket pad ekonomiskt bistdnd ar hogt och att det under
pandemin inkommit fler ansokningar &n tidigare fran unga personer. En kommun
berittar att var fjirde ansokan om férsorjningsstod kommit frdn personer som uppger
att de inte har fatt arbete eller forlorat timanstallningar till f6ljd av pandemin. Samtidigt
har det varit svarare att skapa vigar tillbaka ut i arbete, eftersom tillgdngen till
praktikplatser varit kraftigt begransad. Till foljd av pandemin har darfor en stérre grupp
personer varit beroende av stod fran samhaillet under en langre tid. Foretradare for
individ- och familjeomsorgen ser darfor en betydande risk att maélgruppen for
forsorjningsstod star dnnu langre fran arbetsmarknaden 4dn innan pandemin inleddes.

17 Exklusive introduktionsersattning.
18 Analys baserad pa ménadsvis statistik avseende Vistra Gotaland frén Socialstyrelsen [9].
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Pandemins effekter pa langtidsarbetsloshet kan innebara okad risk for psykisk ohalsa
hos vissa grupper

Bland de som intervjuats finns en oro for de som hamnar i en langtidsarbetsloshet. Som
namnts ovan ar arbetslosheten sedan tidigare ojamnt fordelad mellan olika grupper i
samhallet och pandemin kan innebara en forstarkning av denna ojamlikhet. Exempelvis
har gruppen unga vuxna som inte har behorighet till gymnasiet vixt dven innan
pandemin [104] och riskerar att vixa ytterligare i och med att pandemin kan ha gjort det
svarare for vissa elever att tilligna sig kunskap i skolan. Inom denna grupp finns ocksa
sedan innan en overrepresentation bland dem som sjilva ar utrikes fodda eller har
foraldrar som ar det.

Gruppen unga vuxna som inte klarat av sin gymnasieutbildning, den vixer sa det
knakar, bade bland inrikes och utrikes fodda. Framat vill vi f6lja upp hur stort
kunskapstappet varit bland det som suttit hemma och fatt distansundervisning.

Analytiker data och analys Vistra Gotalandsregionen

Aven om manga under pandemin lyckats hitta nya anstillningar finns det allts& grupper
vars forutsiattningar for arbete péaverkats av pandemin. Det kan ha att gora med
ofullstandig utbildning, minskad tillgang till praktikplatser eller att ha statt utanfor
arbetsmarknaden och varit beroende av forsorjningsstod en langre tid. For dessa grupper
finns en risk for psykisk ohilsa framat.

Det beskrivs i intervjuer vara extra viktigt att satsa pa de unga som inte statt utanfor
arbetsmarknaden allt f6r 1ange da de ofta dr lattare att fa in pa arbetsmarknaden. Kortare
utbildningsinsatser som genomfors lokalt lyfts som viktiga atgarder for att framja ingdng
till arbetsmarknaden.

Vi behover prioritera att minska langtidsarbetslosheten. Vi som har koll pa det
har, vi vet att pa aggregerad niva finns det en grupp som ar niastan omgajlig att fa
in p& arbetsmarknaden. Aven om det later krasst, si betyder det kanske att man
borde satsa pa de som ar yngre.

Analytiker data och analys Vistra Gotalandsregionen

Utrikes fodda i Sverige har sedan innan generellt simre livsvillkor och samre hilsa an
inrikes fodda. Ménga av de riskfaktorer som ar kopplade till psykisk ohélsa ar ocksa
vanligare forekommande hos personer som ar utrikes fodda. Det giller exempelvis
arbetsloshet, siamre ekonomi och sdmre fysisk hélsa. Detta aterspeglas i de
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undersokningar som gors dar sjalvrapporterad psykisk ohilsa generellt ar vanligare
bland utrikes fodda an bland inrikes fodda [105]. Vidare ar migration, och framfor allt
erfarenheter fran flykt, i sig en riskfaktor for psykisk ohilsa. Uppskattningar visar att
mellan 20 och 30 procent av alla asylsokande som kommer till Sverige lider av nagon
form av psykisk ohilsa [106]. Samtidigt nyttjar nyanldnda mindre vard for psykisk
ohilsa, i vissa fall trots att det foreligger ett upplevt behov [105] [107] [108]. Inom vissa
grupper av utrikes fodda ar kunskapen om psykisk halsa 1ag och det forekommer ocksa
stigma kring psykisk ohédlsa som ytterligare kan forsvara vardsokande [106] [109].
Utrikes fodda ar alltsa en grupp som redan innan pandemin varit sirskilt sarbar for
psykisk ohilsa.

Oro for smitta har forsvarats av misstro till myndigheter och bristande tiligang till
anpassad information

I intervjuer framkommer att den oro som funnits i samhillet kan ha drabbat utrikes
fodda i storre utstrackning an inrikes fodda. Tillgangen till information pa andra sprak
beskrivs i vissa fall som bristande och ha bidragit till stor oro och radsla for covid-19 och
hur sjukdomen kan drabba en sjilv och ens familj. Intervjuade beskriver hur en redan
etablerad misstro till myndigheter har varit en férsvarande faktor i kommunikationen
mellan myndigheten och utrikes fodda, men ocksé att initial forekomst av misstro kan
skapa mer oro och misstinksamhet. Misstinksamheten beskrivs vara storre, och skapa
mer oro hos, de grupper som kommer fran ldnder dar relationen mellan befolkningen
och makten varit mindre tillitsfull 4n i Sverige, eller hos personer som har erfarenhet av
trauma.

Att en sddan misstro funnits bekriftas bland annat av en undersokning genomford av
Stiftelsen the Global Village i april och maj 2021. I drygt 1200 telefon- och
webbintervjuer med personer boende i 60 av Sveriges mest utsatta omraden framkom
att boende i dessa omraden har ett ligre fortroende for sjukvarden och for
Folkhilsomyndigheten #n allménheten i stort (mycket eller ganska hogt fortroende for
sjukvarden var 65 jamfort med 78 procent; motsvarande for Folkhalsomyndigheten 47
jamfort med 54 procent). I undersékningen uppgav 79 procent att de kommer att ta
vaccin nar de erbjuds, vilket innebar att andelen som uppger att de inte skulle ta vaccin
eller inte vet om de kommer gora det var ungefar dubbelt s stor som i allmdnheten i
stort [110].
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Vi har intervjuat nio personer med migrationsbakgrund och det som har varit
patagligt hos i princip alla ar kanslor av radsla for sjukdomen och vad den
kommer att gora med en sjilv och familjen. Det ar en standig oro, och vildigt
tydliga upplevelser av ensamhet och isolering. Om man har tidigare erfarenheter
av trauma, sa kan det triggas.

Representant Uppdrag livsvillkor, migration och hdlsa

Under pandemin, s handlar det ju om ratten till vard. Om ratten till information,
kommunikation och sedan vaccination. Det handlar om att fa till en god och
jamlik vard. Det ar inget nytt det vi ser under pandemin men det har
intensifierats. De som inte har fortroende for myndigheter eller sjukvard eller de
som inte pratar svenska, de ar sarskilt svara att na.

Representant Kunskapscentrum for jamlik vard

Viktiga sociala och stodjande sammanhang har forsvunnit under pandemin

I analysen framkommer att restriktionerna under pandemin medfort att viktiga sociala
och stodjande sammanhang har stingt ner under pandemin. Det kan rora sig om
integrationsinsatser som sprakcaféer eller andra sociala motesplatser som anordnas av
civilsamhillet. Precis som for andra grupper som innan forlitat sig pa denna typ av
sociala insatser har utrikes fodda drabbats av denna nedstangning. Grupper som saknar
ett socialt ssmmanhang sedan tidigare, exempelvis nyanldnda, beskrivs ha drabbats
sarskilt hart av dessa nedstangningar.

Dessutom har ju i princip alla verksamheter som Kyrkan, Roda Korset och andra
motsvarigheter erbjuder varit nedstdngda under pandemin. Och det ar ju de
verksamheter som kan betyda mest for de mest socialt utsatta, och personer som
har svart att skapa egna sociala kontakter. Allt handlar ju till slut om individens
mojlighet eller formaga att soka stod eller prova nagot nytt. Alla klarar inte det.

Representant Kunskapsstod for psykisk hdlsa

Att det sociala stings ner ar ju jobbigt for alla. Men om man har ett nitverk eller
system runt sig, sa finns det mer att falla tillbaka pa. Om det enda man har som
en trygg punkt ar cafét, och det stinger ner, da forlorar man det enda man har.

Representant Uppdrag livsvillkor, migration och hdlsa

Konsekvenser av pandemin riskerar att drabba utrikes fodda i hégre utstrackning

Som beskrivits i den del som ror direkta konsekvenser av pandemin har utrikes fodda
som grupp varit mer drabbade av sjukdomen covid-19. Utéver denna direkta paverkan
av pandemin kan gruppen ha #ven drabbats hérdare av pandemins indirekta
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konsekvenser. Exempelvis ar hotell-, restaurang- och besoksbranschen en sektor som
anstiller manga utrikes fodda och dar ménga anstillda forlorade arbetet vid pandemins
inledning. Utrikes fodda lever sedan tidigare med en i genomsnitt ldgre ekonomisk
standard och ar mer sdrbara for forandringar i arbetssituation eller ekonomi. Vidare har
distansundervisning, som tidigare namnts, varit mer pafrestande for barn och unga som
inte pratar svenska eller som bor trangt. Som konstateras ovan har ocksa viktiga sociala
motesplatser stangts ner vilket kan ha forsvérat ytterligare och bidragit till en avstannad
integrationsprocess. Det ar samtidigt viktigt att papeka att utrikes fodda ar en mycket
heterogen grupp. Som inom andra grupper, exempelvis barn och unga, kommer det vara
de personer som redan innan pandemin var sarbara som drabbats i hogre utstrackning,.
Det kan rora sig om de med mindre sociala natverk, en mer instabil ekonomisk och de
som inte pratar svenska. Asylsokande och nyanldnda ar exempel pa grupper som redan
innan hade en hogre risk for psykisk ohilsa och dar fortroendet for myndigheter och
vardsokande kan vara sarskilt 1agt [111] [112] [105] [113].

Traumatiserade personer har det vildigt svart i vardagen och upplever ofta en
stor ensamhet. Manga personer behover kontinuerlig stottning och ledsagning i
samhillet — dar har det uppstétt stora svarigheter. Som nyanldnda tar de in
information fran sina hemlander, och myndigheter ses generellt som nagot som
ar farligt. Vi fick informera massor om vad virus ar for nagot. Samtidigt har
tillgangligheten till vard forsamrats for dessa personer, eftersom mojligheterna
till ledsagning har varit s begransade — manga av vara volontirer ar aldre
personer som varit i riskgrupp for covid-19. Utover det ar trangboddheten
utbredd och tillgangen till tekniska losningar begrinsad. Har man dalig
internetuppkoppling och bor étta personer i en etta finns det ju dessutom ingen
stans att ha ett privat samtal.

Representant civilsamhdlle i dialogméte om psykisk ohdlsa och missbruk

Missbruk och beroende ar psykiatriska tillstdnd i sig. Samtidigt finns tydlig grund for
dubbelriktade samband mellan missbruk och andra psykiatriska tillstind, dar missbruk
av alkohol och narkotika kan vara ett sétt att lindra psykiskt lidande och missbruk av
vissa substanser kan utlosa psykiska sjukdomar och syndrom sasom psykoser [114].

Psykiatrisk samsjuklighet, det vill siga forekomsten av bade missbruk och nagot
ytterligare psykiatriskt tillstand, ar vanligt forekommande bland personer som lider av
ett missbruk eller beroende. Studier visar att personer i missbruk eller beroende har mer
an dubbelt sa hog risk att drabbas av en annan psykisk sjukdom och att hilften av de som
vardas for ett missbruk lider av ndgon ytterligare psykisk sjukdom, vanligtvis angest- och
depressionstillstind eller personlighetsstorningar. En av fem personer som har ett
diagnosticerat missbruk av alkohol eller narkotika har dven en ADHD-diagnos. Pa
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motsvarande satt uppskattas mellan 20 och 30 procent av de som vardas for nagon form
av psykiatriskt tillstdnd dven ha problem med missbruk eller beroende [115]. Vidare finns
en koppling mellan missbruk av alkohol och véldsutovande [116].

Spelberoende dr ocksa ett beroende med tydlig koppling till psykisk ohélsa [117]; den
som utvecklat ett spelberoende, det som kallas hasardspelsyndrom, har tappat
kontrollen oOver sitt spelande. Det kan betyda att spelandet gar ut Over savil
privatekonomin och arbetet som relationer. Det ar vanligt att den som ar spelberoende
fortsatter att spela, ibland med lanade pengar eller pengar som egentligen var avsatta for
andra dndamal, for att forsoka vinna tillbaka tidigare forluster — pa sa sitt skapas en
negativ spiral. En del personer anvinder spelande som ett medel for att hantera psykiska
besvir sdsom oro, stress eller nedstamdhet. Det finns ocksa en 6kad risk for att utveckla
psykiska besvir som angest eller psykiatriska tillstand som depression om man har ett
spelberoende. Ett beroende av alkohol kan forsvara ett spelberoende, och vice versa. En
fordjupad analys av covid-19-pandemins inverkan pa utvecklingen av spelproblem i
Sverige visade inte pd nagra signifikanta skillnader under pandemin [118]. Visserligen
spelar en mindre andel av befolkningen idag jamfort med tidigare méatningar, men
spelandet har samtidigt 6kat i grupper som redan spelade ofta eller lade mycket pengar
péa spel. Enligt rapporten ar Folkhdlsomyndighetens bedomning att andelen med
problemspelande &r lika stor, eller mdgjligen négot storre, dn innan pandemin, och att det
gar att se en okad grad av spelproblem bland personer som tidigare hade haft ett
problemspelande (riskfaktor), som var arbetslosa eller som hade en partner som var
arbetslos [118]. Utover detta gar det dven att se att antalet sjdlvavstingningar via
spelpaus.se fortsatt att 6ka under pandemin — i augusti 2021 hade 6ver 65 000 personer
stangt av sig sjdlva [119].

Pandemin beskrivs ha medfort 6kad risk for olika typer av beroende

I intervjuer framkommer att de forandringar i livsstil som kommit av pandemin kan ha
lett till en forvarring hos de som redan har en beroendeproblematik men ocksa att det
kan ha okat risken for personer att utveckla ett risk- eller missbruk. Béde
verksamhetsrepresentanter och civilsamhallet beskriver hur forandrade rutiner, okad
isolering och forsdmrad ekonomi ar faktorer som kan bidra till exempelvis 6kat missbruk
av alkohol. Att arbeta hemifran lyfts ofta som en 6kad risk for den som ar nira att hamna
i, eller forsoker ta sig ur ett missbruk. Redan tidigt under pandemin lyftes risken for att
covid-19-pandemin skulle kunna leda till en okad riskkonsumtion i vissa grupper —
exempelvis personer som forlorar sitt arbete — aven om tidigare erfarenheter om
ekonomiska nedgangar visat att alkoholkonsumtionen da minskat i befolkningen som
helhet [120].
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Inom civilsamhallet har vi sett att pandemin medfort risker for de som har ett
risk- eller missbruk. En del foreningar som arbetar med aterfall stingde forst ner
pa grund av restriktioner, men fick 6ppna upp igen en eftersom risken att do i
missbruk var storre dn risken for att bli allvarligt sjuk i covid for méalgruppen. En
positiv aspekt ar i alla fall att man kunnat na fler tack vare digitala arbetssatt.

Representant civilsamhdlle i dialogmote om psykisk ohdlsa samt missbruk

Niar det kommer till andra former av beroende s har Folkhalsomyndigheten lyft att
pandemin kan innebara en okad risk for problem med spel om pengar [118]. Detta
eftersom personer som saknar sysselsattning — arbete eller annan daglig verksamhet —
loper en forhojd risk att drabbas av spelproblem. Det medfor i sin tur en 6kad risk for att
hamna i ekonomiska svarigheter, vilket da kan resultera i en ond spiral av spelande.
Samtidigt beskriver Folkhidlsomyndigheten att smittskyddsatgidrderna har minskat
tillgang till spelandet: internationella kasinon har stingt, sportevenemang har stillts in
och restriktioner har inforts kopplade till lokaler dar spels erbjuds. Vidare har tillfallig
lagstiftning for att begransa spelandet inforts i form av insittningsgranser, begransad
speltid och maxbelopp for bonusar [118]. Folkhidlsomyndighetens bild bekriftas i
genomforda intervjuer.

For vissa personer med spelproblematik har mer tid hemma betytt mer speltid —
det har funnits mindre att distrahera med. Vi brukar prata om
beteendeaktivering, gora annat som ar bra for en. Behandlingsmassigt har det
blivit svarare, nar det funnits mindre att gora utanfor hemmet. Samtidigt har de
patienter jag traffat under pandemin har sagt att det varit speciellt, for de som
bettade pa sport hade det inledningsvis enklare adn vanligt nar det fanns mindre
att spela kring.

Psykolog psykiatri

Annu oklart om pandemin lett till en faktisk 6kning i beroendeproblematik hos

befolkningen

I nationella uppfoljningar av sjilvrapporterad alkoholkonsumtion syns &nnu ingen
okning hos befolkningen i stort. En nyligen publicerad rapport fran Centralférbundet for
alkohol- och narkotikaupplysning (CAN) visar att alkoholkonsumtionen i stéllet minskat
med 7 procent mellan 2019 och pandemiaret 2020. Minskningen ar likdanande hos bade
man och kvinnor och syns hos personer i dldrarna 17—64 ar. Bland 65—84-aringar ses
diaremot en 6kning med 4 procent. Okningen #r dock inte ny utan har setts sedan 2004.
CAN poingterar dock att de dldre aldersgrupperna inte 0kat sin konsumtion i takt med
att de aldrats utan att dagens ildre ersatt tidigare generationer med mindre omfattande
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alkoholvanor. Alkoholkonsumtionen okar alltsa inte vartefter personer aldras — tvartom
minskar den ofta med stigande éalder [121].

Giéllande antal personer som har kontakt med socialtjainsten med anledning av
beroendeproblematik skiljer sig kommunernas bild at gallande pandemins paverkan. En
kommun beskriver exempelvis att de inte ser att pandemin har medfort en 6kning av
orosanmailningar avseende missbruk, men en 6kning av anméilningar som ror dldre
personer. En annan kommun har samtidigt sett en 0kning av antalet orosanmalningar
angdende missbruk med 30 procent men understryker att de inte kan slé fast vad som
ligger bakom Okningen. En annan férandring som beskrivs giller vilka som anmailer.
Tidigare kom majoriteten av antalet anmélningar i den aktuella kommunen fran Polisen
samt halso- och sjukvarden, men under pandemin har i stillet narstdende statt bakom
en stor andel av anmélningarna.

Det vi ser ar alltsa att den stora gruppen som anmaéler dr de nirstdende. Det vi
fragar oss, ar om det betyder att 0kad isolering och tid hemma har gjort att
narstadende uppticker sin partners eller grannes drickande for att de sett mer av
varandra, eller om folk borjat dricka mer. Vi vet inte vilken faktor som paverkat
mest men vi vet att det ar fler anmaélningar och fler personer som vill ha stod att
ta tag i sitt missbruk.

Chef inom individ- och familjeomsorg

Orosanmalningar kan ge en indikation pa 6kad beroendeproblematik

Vid analys av antalet orosanmailningar som ror vuxna i adldern 18—64 ar fran 14
kommuner i Vastra Gotalandsregionen ses en viss 6kning under det forsta pandemiaret.
Under mars till augusti 2021 f6ll antalet tillbaka till ldgre nivéer vilket indikerar en
inledande pandemieffekt. Nedbrutet per méanad syns att skillnaden i antalet
orosanmalningar for vuxna var sarskilt stor i juni 2020 jamfért med juni 2019. Det ar
viktigt att podngtera att orosanmalningar kan goras av flera orsaker, exempelvis oro for
valdsutsatthet, missbruk eller faktorer som paverkar hemsituationen snarare &n
personen sjilv. Resultaten ger darfor snarare en indikation pa forekomst av social
problematik an forekomst av missbruk.
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Figur 71. Antal inkomna orosanmalningar fér vuxna 18-64 ar i 14 kommuner under perioden mars till
och med augusti ar 2019, 2020 samt 2021.

8000 7428
6735

6383

o

o

o

o
L

4000 -

N

o

o

o
|

Antal orosanmalningar

0 =
2019 2020 2021

Figur 72. Antal inkomna orosanmalningar fér vuxna 18-64 ar i 14 kommuner under respektive manad
2019, 2020 samt 2021 (senaste varde 2021 ar augusti, manad 8).
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For de med redan etablerad beroendeproblematik har pandemin varit utmanande

Pandemin beskrivs dven ha paverkat personer som hade ett etablerat missbruk innan
pandemin inleddes. Den 6kade ensamhet som kommit av den allmidnna nedstidngningen
av sociala motesplatser har varit en riskfaktor. Samtidigt beskriver kommunala
verksamheter att de kunnat uppratthalla kontakt med sina klienter dven under
pandemin, mycket tack vare nya digitala arbetssatt, och att de nu kunnat aterga till ett
mer normalt arbetssatt dar de kan erbjuda exempelvis sociala motesplatser.
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Mitt intryck ar att klienternas situation utifran relationen till oss inte paverkats
sa mycket av pandemin. Jag tror diremot att de paverkats mer dn manga andra
av att samhillet som helhet stingt ner, for de har motesplatserna som ar
gemensamma, till exempel biblioteken, nedstingningen av dem har paverkat vara
klienter mer. Aven om vi inte ser nigra fordndringar i orosanmilningar eller
ansokningar kopplat till pandemin inom gruppen, sa tror jag att ensamheten varit
tung. Samtidigt — nu har vi 6ppnat upp méanga av kommunens métesplatser, och
de ar har igen!

Chef missbruk och beroende

Att folja och fanga upp beroendeproblematik kommer vara viktigt framat

Att pandemin har 6kat riskfaktorer for beroendeproblematik framkommer tydligt i bade
intervjuer och i litteraturen. Aven om det inte gir att se nigon Okning av
alkoholkonsumtion pa overgripande niva finns det en anledning att tro att vissa grupper
varit sarskilt utsatta under pandemin. Vidare framkommer i intervjuer att pandemin
effekter pa beroende kan komma senare da det kan ga en ldngre tid innan ett missbruk
fangas upp av exempelvis narstdende. Detta géller sarskilt for de som har ett mindre
socialt natverk och de som saknar sysselsattning. Det ar darfor viktigt att folja
utvecklingen framat, bade pa overgripande och individuell niva.



SLUTSATSER OCH
REKOMMENDATIONER

I detta kapitel presenteras overgripande slutsatser fran den fordjupade uppfoliningen
av covid-19-pandemins mojliga paverkan pa invanarnas psykiska hdlsa. Vidare ges
rekommendationer kring hur identifierade risker kan hanteras och mdojligheter
tillvaratas. Slutsatser och rekommendationer beskrivs i tre avsnitt: gemensamma
rekommendationer till kommunerna och regionen 1 Vistra Gotaland;
rekommendationer till kommunerna 1 Vistra Gotaland; rekommendationer till Viistra
Gotalandsregionen. Kapitlet avslutas med ett avsnitt som sammanfattar inspel till
andra aktorer.

Slutsatser och rekommendationer som ror kommunerna och
regionen i Vastra Gotaland

Den fordjupade uppfoljningen har visat att negativa effekter av pandemin pa den
psykiska hilsan hos invanare i Vastra Gotaland pa sikt kommer vara relativt begransade.
Konsekvenserna for invdnare som tillhor vissa avgriansade malgrupper kommer
samtidigt att vara betydligt stérre. Det finns darfor ett stort behov av att se till individens
behov och forutsittningar i kommande moten mellan regionala eller kommunala
verksamheter och Vistra Gotalands invanare. Detta innebar att foretradare for halso-
och sjukvarden och socialtjansten behover vara medvetna om att pandemiperioden har
inneburit en pafrestning for vissa invanares psykiska hélsa. Ett sitt att uppméarksamma
detta ar att stilla fragor i patient- och klientmoten. Pa si satt kan medarbetare skapa
forutsattningar for individen att berdtta om hur hen upplevt sin situation under
pandemiperioden. D4 kan behov av vard och stod identifieras i gemensam dialog
samtidigt som samtalen i sig ger individen konkret mojlighet att bearbeta upplevelser
fran pandemin.
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Eftersom pandemins negativa konsekvenser pa den psykiska hilsan sannolikt kommer
vara tydligast i grupper som redan innan pandemin hade flera riskfaktorer for psykisk
ohilsa ar det sarskilt viktigt att anvanda befintliga metodstod for att stilla fragor om
psykiska besvar, alkohol, valdserfarenhet eller suicidtankar.

Det finns ocksa ett behov av att atgdrda den "samverkansskuld” som uppstéatt i vissa
verksamheter under pandemiperioden och som i analysen bland annat visats i en
nedgang av antalet upprattade SIP:ar for vuxna och dldre. Att uppratta fler SIP:ar ska
aven ses som en mojlighet, eftersom SIP ar ett etablerat verktyg som kan bidra till att
individer med mer komplexa behov far ett koordinerat och samlat stod.

Genomforda analyser och intervjuer har visat pa en stor 6kning av distanskontakter
under pandemin. Detta har skapat okad flexibilitet och gjort det mojligt att tillgodose
enskildas behov av vard och stéd, dven nir fysiska kontakter inte gatt att genomfora.
Samtidigt kan den oOkade digitaliseringen forstirka befintliga skillnader i olika
patientgruppers socioekonomiska och kognitiva forutsiattningar. Framover finns det
darfor ett behov av att bade vidareutveckla digitala losningar for att sidkra
anvandarvinlighet och tillganglighet (for savil medarbetare som patient eller klient),
och att siakerstilla tillgéng till fysiska kontakter for individer som har ett behov av det.

Kommuner och regionen behover uppmarksamma individens situation i rollen som
arbetsgivare. Behovet av aterhdmtning dr stort i vissa grupper av medarbetare inom
regionen och i kommunerna — #dven i skolan. Behovet ar sirskilt stort bland de
medarbetare som arbetat niara covidpatienter eller klienter som péverkats negativt av
pandemiperiodens 6kade isolering, samt bland larare som bedrivit distansundervisning.
Det finns ocksa ett behov av att ge medarbetare erkdnnande for de insatser de genomfort.
En vard- och omsorgsskuld har ackumulerats under pandemin och ett stort antal
patienter vantar pa att f4 sina uppskjutna behov tillgodosedda. Detta gor att vissa
verksamheter riskerar att uppleva ett hogt tryck dven efter det att verksamheterna
atergar till ett "normalldge”. P4 samma sétt kan trycket inom skolan bli hogre om elever
har behov av extra stod och undervisning for att ta igen en det kunskapstapp som
pandemin med kan ha orsakat hos vissa elever.

P4 individnivd kommer aterhamtning och tillgang till chefsst6d att vara nédvandigt for
att forhindra att medarbetare drabbas av langvariga psykiska besvir, eller for att
forhindra att befintliga psykiska besvir utvecklas till psykiatriska tillstind sisom
utmattningssyndrom eller PTSD. P& organisatorisk nivd behdver verksamheterna
fortsatta arbetet med och utveckla sitt systematiska arbetsmiljoarbete. Arbetsmiljon kan
forbattras och skyddsfaktorer for psykisk hilsa stirkas om man i det framtida
arbetsmiljoarbetet tillvaratar och bygger vidare pa de positiva erfarenheter — sdsom o6kat
samarbete och gemensam problemlosning — som finns fran pandemiperioden. Férutom
att tillgodose behoven hos de grupper av medarbetare som haft det tufft under pandemin
behover regionen och kommunerna siakerstilla en god arbetsmiljo for de medarbetare


sip:ar
sip:ar
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som arbetat, och troligtvis till viss del kommer fortsitta att arbeta pd distans under
pandemin. Exempelvis kan det finnas ett behov av att tydliggora krav och forvantningar
kring hur eventuellt framtida distansarbete ska se ut, och av att dra gemensamma
lardomar av erfarenheter fran pandemiperioden. Har finns aven mgjligheter for olika
verksamheter — och huvudmin - att lara av varandra genom strukturerat
erfarenhetsutbyte.

Det finns anledning att dra vissa gemensamma lardomar av denna kris redan nu och att
genomfora forberedelser infor ndsta. Viktiga frédgor att besvara blir badde vad
verksamheterna liart sig om de egna arbetssitten och interaktionen med
samverkanspartners, och hur de negativa konsekvenserna som setts for den psykiska
hélsan under denna kris skulle kunna motverkas nasta gang samhéllet genomgar stora
snabba forandringar. Arbetet med att dra lardomar fran krisen och stidrka
forutsattningarna infor kommande kriser kan med fordel utféras i dialog med
civilsamhallets organisationer. Det finns manga goda exempel pa hur pandemin medfort
ett stirkt samarbete med civilsamhillet. Dessa organisationers kontaktytor med
invadnarna kommer dessutom att vara centrala om de mest utsatta malgrupperna ska nés
av ratt stod och hjialp nar konsekvenser av denna kris ska hanteras. Manga av dessa
organisationer har dock blivit hart atgdngna under pandemin — inte minst for att manga
av de mest aktiva i dessa organisationer ar dldre. For att kunna fortsitta ge stod till de
mest behovande kan darmed ocksa civilsamhallets organisationer behéva kommunernas
och regionens understod.

Utifran detta rekommenderas regionen och kommunerna att pa en
overgripande niva:

» Lyfta goda exempel och utfall i kommunikationen med invanarna for att belysa
att de gemensamma insatserna under pandemin har varit betydelsefulla — att de
gemensamma anstrangningarna gjort det mgjligt for Vastra Gotalands invanare
att ta sig igenom krisen tillsammans.

» Som en del i folkhidlsoarbetet sprida kunskap om vilka stod som finns
tillgangliga for invdnare som vill ha stod att stirka sitt psykiska vilbefinnande
eller fa stod for lattare psykiska besvar (exempelvis tillgdngliga digitala st6d eller
kontaktuppgifter till hjilplinjer). Information och sittet den sprids pa behover
anpassas utefter olika malgruppers behov.

»  Sprida kunskap till allménheten om hur man kan g till viga om man tror att
nagon i ens omgivning har ett behov av stod. Framfor allt beh6vs kunskap om
hur man kan stélla fridgor om psykisk ohilsa eller suicidtankar, och hur man pa
ett respektfullt satt kan hianvisa dessa personer till hjalplinjer eller professionellt
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stod. Information och sittet den sprids pa behover anpassas utefter olika
malgruppers behov.

Sprida kunskap om hur pandemin kan ha paverkat olika malgruppers psykiska
halsa till berorda verksamheter.

I samverkan mellan huvudmannen savil som enskilt dokumentera lardomar och
redan nu rusta infor nista kris och i detta arbete sirskilt se 6ver hur man under
nasta kris kan minska negativ paverkan pa psykiskt valbefinnande hos
befolkningen i stort och risken for psykisk ohalsa hos sarskilt sarbara grupper.

Verka for att kontinuerligt bjuda in civilsamhaéllets organisationer till forum for
samverkan och att aktivt tillvarata den kunskap dessa organisationer har om
olika méalgruppers behov.

Utifran detta rekommenderas regionen och kommunerna att i motet
med invanarna:

>

>

Sakerstilla att medarbetare stéller relevanta fragor i motet med invanaren —
detta handlar ofta om att sdkerstélla att befintliga metodstod for att stilla fragor
om psykiska besvir, alkohol, vdldserfarenhet eller suicidtankar anvands.

Dela kunskap och goda exempel pa hur det gar att stiarka tillgingligheten vid
digitala arbetssitt, och konsekvent erbjuda patienter och klienter olika alternativ
for kontakt, vard och stod — analysen visar att olika individer i samma
malgrupper ofta har olika behov och preferenser.

Undersoka hur samverkansskulden ser ut i respektive verksamhet och planera
for hur verksamheten successivt kan arbeta i kapp.

Anvanda SIP som ett verktyg for att “samla upp” efter pandemin inledande ar
och ta igen samverkansskulden. SIP kan exempelvis anviandas som ett verktyg
vid uppsokande arbete (se mer om detta nedan) da det ar ett valfungerande
verktyg nar det finns ett behov av att kartlagga hur en individs behov och
forutsattningar paverkats av pandemin.

Utifran detta rekommenderas regionen och kommunerna att i rollen

som arbetsgivare:

>

Erbjuda medarbetare som upplevt en tung arbetsbelastning mojlighet till
aterhamtning — forslag pa hur detta kan genomforas och hanvisningar till
relevanta metodstod aterfinns i avsnitten om
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» Medarbetare i regional hialso- och sjukvard (s. 79 ff) och Medarbetare i
kommunala verksamheter (s. 88 ff). Aven lirare som undervisat pa distans
under ldnga perioder behover fa tillgéng till denna typ av insatser.

» Ta fram riktlinjer och rutiner for distansarbete och en plan for att sakerstilla en
god arbetsmiljo dven vid arbete i hemmet. Rutiner for distansarbete bor striava
efter att skapa forutsattningar for att bibehélla de viktiga skyddsfaktorer som
arbete pa plats i verksamheten innebar, sdsom tillgéng till social samvaro, stod
och informella interaktioner.

» Se over hur den digitala omstéllningen skulle kunna anvindas for att underlitta
for medarbetarna. Det kraver att verksamheten identifierar faktorer som skulle
kunna orsaka okad stress eller stanga ute medarbetare som inte kan arbeta
digitalt, exempelvis till foljd av en funktionsnedsittning. Eftersom
forutsattningar och arbetsuppgifter varierar verksamheter emellan kommer
olika verksamheter sannolikt att behova skapa anpassade 16sningar — samtidigt
bor mojligheterna att lara av varandra tillvaratas.

» Inventera vilka forandringar som skett i den egna verksamheten under
pandemin och skapa delaktighet genom att gemensamt utvardera vilka
forandringar medarbetare uppskattat och vill behalla dven framéver.

» Snarast mojligt ateruppta och satsa pa utvecklingsarbete, utbildningsinsatser
och andra initiativ som bade kan mojliggora kompetensutveckling och bidra till
sammanhallning f6r medarbetare, och bidra till starkt vard-, stéd och utbildning
for invanare i Vastra Gotaland.
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Slutsatser och rekommendationer som ror kommunerna i
Vastra Gotaland

Analysen visar att personer som redan innan pandemin hade flera riskfaktorer for
psykiska halsa har paverkats mer negativt av covid-19-pandemins indirekta
konsekvenser dn andra malgrupper. Inom gruppen barn och unga har exempelvis
distansundervisningen haft storst negativ paverkan for barn och unga som redan tidigare
hade det svarare i skolan eller levde i mer utsatta hemforhéallanden. Pa samma satt har
malgrupper som har begransade personliga natverk paverkats mer negativt 4n andra av
den 6kade isoleringen.

Nir samhallet nu 6ppnar upp ar skolan och olika fritidsverksamheter de som kommer
att mota barn och unga mest frekvent. Det betyder att medarbetare i dessa verksamheter
kommer att traffa barn och unga som fatt ett forbéttrat vilbefinnande eller inte paverkats
namnvart under pandemin, liksom de barn och unga som farit illa eller upplevt psykiska
besvar och i vissa fall utvecklat psykiatriska tillstind under pandemin. Behovet av att
skapa tillfallen dar alla barn och unga far mojlighet att tillbringa tid med trygga vuxna
som kan identifiera barn och unga med stodbehov ar ddrmed stort.

Utover detta finns en betydande risk att barn och unga forlorat vardefull kunskap under
pandemin. Barn och unga som lever i en mindre trygg hemmiljo har sannolikt drabbats
héardare an andra, vilket utsitter dem for en dubbel risk for att utveckla psykisk ohilsa.
Analys av statistik kring skolresultat for de elever som gick ut gymnasieskolan och
hogstadiet varen 2021 visar att det pa aggregerad niva inte att urskonja nagon tydlig
paverkan av pandemin. Utvecklingen har dock sett olika ut i olika delar av lanet och inom
vissa kommuner ses en ligre andel gymnasieelever som tagit examen under pandemin
jamfort med innan. Utifran att bade litteratur och intervjuer lyfter att det finns risk for
ett kunskapstapp till f6ljd av distansundervisning finns det troligtvis ett behov av
kompenserande stod och undervisning, sarskilt hos elever som redan innan pandemin
hade det svarare i skolan. For elever som gatt ut gymnasiet — eller gétt ut arskurs nio
utan att soka till gymnasiet — kan det finnas ett behov av sarskild uppfoljning eftersom
dessa ungdomar inte har en tydlig arena att soka stod hos.

Att de aldre aldersgrupperna har upplevt pandemiperioden som utmanande ar tydligt.
Kommunernas verksamheter kommer bade att behdva arbeta é&tgardande och
forebyggande for att minska pandemins langsiktiga negativa konsekvenser for ildre
personers psykiska halsa. Exempelvis finns ett behov av att arbeta uppsokande och
motiverande for att fa personer som fatt nedsatt aktivitetsformaga att ater delta i sociala
aktiviteter. I detta arbete kommer det vara viktigt att se till den dldres hela livssituation
och kontext och utreda de egentliga orsakerna till fysiska symtom. Det innebar att det ar
viktigt att dven dldre personer far fragor om psykiska besvir, alkohol, erfarenheter av
vald eller suicidtankar. Kommunernas verksamheter kommer ocksa att behova ge stod
och radgivning till dldre personer som har en kvarstaende oro for att bli sjuka — och som
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till foljd av detta exempelvis inte vill lamna hemmet. Samtidigt finns ett behov av att i
rollen som arbetsgivare pétala vikten av att vaccinera sig for medarbetare — méanga aldre
har en befogad oro infor tanken pa att méta ovaccinerad personal inom dldreomsorgen
och det kan paverka de dldres forutsattningar att aterga till ett normalt liv.

En positiv forandring som pandemin fort med sig for en del dldre ar 6kad kunskap om
hur olika digitala redskap kan anvidndas, bade i kontakt med nirstdende och med vard-
och omsorg. Detta géller dock inte alla dldre — variationerna i digitala kunskaper inom
gruppen aldre ar idag storre an tidigare. Kommunernas verksamheter behover darfor
kontinuerligt arbeta for att sikerstilla att de alternativ for vard- och stéd som erbjuds
inte utestinger ndgon del av malgruppen — oavsett om det ar till f6ljd av digital
kunskapsniva eller socioekonomiska forutsattningar hos den aldre.

Kommunernas verksamheter inom individ- och familjeomsorgen samt
funktionshinderomradet moter méanga personer som har farre skyddsfaktorer och fler
riskfaktorer for psykisk ohilsa dn invanarna i stort. Analysen pekar pa att en del av de
sarskilt sdrbara grupper som dessa verksamheter moter har drabbats sarskilt hart av
pandemins konsekvenser. Dessa personer loper en forhojd risk att drabbas av bade
nedsatt vilbefinnande och psykisk ohalsa. Medarbetare som moter mélgrupperna i sitt
arbete kommer att behova vara uppmarksamma infér pandemins eventuella negativa
effekter. Tecken pa en forsdmrad psykisk hilsa behover foljas upp sa att individen kan fa
réatt stod — behovet av stod och hinvisning skiljer sig 4t om det handlar om ett tillfalligt
nedsatt psykiskt valbefinnande, kvarstdende psykiska besvar eller att individen utvecklat
psykiatriska tillstand. I de senare fallet kravs exempelvis att stod och behandling ges i
samverkan med hilso- och sjukvarden.

Sammantaget indikerar analysen att vissa malgrupper som individ- och familjeomsorgen
och verksamheter inom funktionshinderomradet moter bade kan ha blivit storre till f6ljd
av pandemin, och att behovens omfattning kan ha oOkat. Aven om antalet
orosanmailningar inte ser ut att ha okat till f6ljd av sjdlva pandemin, s& okar antalet
anmaélningar sedan tidigare vilket gor utredningsansvaret allt storre inom redan
anstrangda verksamheter.

Utifran detta rekommenderas kommunerna att pa en évergripande
niva:

» Genomfora uppfoljningar for att kunna folja upp hur den psykiska hélsan i de
olika mélgrupperna utvecklas over tid.

» Skapa tillfillen att dela lirdomar mellan verksamheter — det géller bade
lardomar fran hur man arbetat under pandemin och hur man kan arbeta framat,
exempelvis for att stotta elever vid dtergédng till skolan, for att ge dldre som fatt
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nedsatt aktivitetsformaga under pandemin stod eller for att starka den digitala
tillgangligheten for fler mélgrupper.

Utifran detta rekommenderas kommunerna att i arbetet med barn och

unga vuxna:

>

Stotta barn och unga vid dtergéng till fysiska studier. Skolan behover
andamalsenlig resurssattning sa att kompensatorisk lararledd undervisning kan
erbjudas alla elever och att elever med stérre behov kan fa utokat stod av larare
och pedagoger.

Folja skolresultat och eventuella forandringar i kunskapsniva hos elever som
haft distansundervisning i syfte att identifiera uppkomna behov av sarskilt stod
samt uppticka eventuella sena konsekvenser i behov av vidare atgirder.

Prioritera elevhilsans arbete under 2021 och 2022. Detta kan ske genom att
prioritera niarvaro av elevhélsa och genom att ge stod till de larare och den Gvriga
personal som moter barn och unga sa att dessa medarbetare har tillrackliga
resurser och redskap for att finga upp individer som inte mér bra. Elever som
identifieras bor erbjudas tidiga insatser och samverkan med den regionala
primarvarden bor 6vervigas.

Tillgangliggora de olika typer av stod som kommunen erbjuder barn och unga
genom att informera barn och unga om nér, var och hur de kan fa stod —
inklusive var de kan soka stod utan vardnadshavares vetskap.

Skapa sociala métesplatser dar barn och unga har mojlighet att ta igen social
interaktion som gétt forlorad under pandemin i nirvaro av trygga vuxna som
kan ge stod och identifiera barn och unga som uppvisar symtom pa psykisk
ohilsa eller av att ha farit illa under pandemin.

Aktivt arbeta med att fa barn och unga att atervanda till fritidsaktiviteter de
uppskattad innan pandemin. Detta kan exempelvis ske med hjalp av
informationskampanjer understédda av uppsokande arbete.

Utifran detta rekommenderas kommunerna att i arbetet med aldre:

>

Sprida information i syfte att motverka oro for att bli sjuk trots vaccinering och
att uppmuntra dldre att dteruppta insatser sisom hemtjinst och ledsagning.

Erbjuda ett utokat utbud av sociala aktiviteter for dldre och samverka med
civilsamhallet for att soka upp dldre som tidigare deltagit i olika aktiviteter men
som inte kommit tillbaka d& verksamheterna 6ppnat upp.



SLUTSATSER OCH REKOMMENDATIONER

>

>

Skapa starkta forutsattningar for jamlik digitala forutsattningar med hjalp av
digitala utbildningar for dldre.

Inom dldreomsorgen prioritera ett uppsokande arbete riktat till de dldre som har
16pt sirskild risk for isolering under pandemin. Aldreomsorgen bor prioritera
fragor om hur pandemin paverkat aldre under halsosamtal och prioritera
hélsosamtal med dldre som valt att avsluta eller pausa insatser under
pandemiperioden.

Vara uppmarksam pa och stélla relevanta fragor om psykiska besvar eller
psykiatriska tillstdnd for att kunna erbjuda tidiga insatser och samverka med
den regionala hilso- och sjukvarden i de fall det behovs.

Utifran detta rekommenderas kommunerna att i arbetet med individer

som far stod inom individ- och familjeomsorgen:

>

>

Sarskilt satsa pa att samverka med andra delar av socialtjansten och skolan for
att kunna erbjuda tidiga insatser for individer eller familjer som kan vara i behov
av stod.

Vara uppmairksam pa och stélla relevanta fragor om psykiska besvar eller
psykiatriska tillstdnd for att kunna erbjuda tidiga insatser och samverka med
den regionala hilso- och sjukvérden i de fall det behovs.

Utifran detta rekommenderas kommunerna att i arbetet med personer
som far stod for en funktionsnedsdtining:

>

>

Sakerstalla saval tillgdng som atergang till daglig verksamhet da dessa 6ppnar
upp. Detta kan komma att krava ett uppsokande arbete da vissa individer,
sarskilt inom malgruppen som har en psykiatrisk funktionsnedséattning, farit illa
av den okade isolering de upplevt under pandemiperioden.

Vara uppmairksam pa och stélla relevanta fragor om psykiska besvar eller
psykiatriska tillstand for att kunna erbjuda tidiga insatser och samverka med
den regionala hilso- och sjukvarden i de fall det behovs.

Slutsatser och rekommendationer som ror Vastra
Gotalandsregionen

P4 ett 6vergripande plan indikerar de genomforda analyserna att pandemin inte medfort

okat vardsokande till foljd av psykisk ohdlsa. Pandemin medforde inte heller nagon
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okning av suicid under 2020. Antalet besok for psykiatriska tillstdnd i den regionala
priméirvarden samt antalet nybesok och jourbesok inom den specialiserade psykiatrin
var lagre under pandemiperioden &n under jamforelseperioden 2019, och har inte 6kat
sedan samhallet borjade 6ppna da vaccinationerna paborjades varen 2021. Utifran
tillganglig statistik gar det inte att utlasa huruvida nedgangen i antalet besok beror pa
minskat behov av vard (att den psykiska ohilsan faktiskt minskat under
pandemiperioden), att invdnarnas bendgenhet att soka vird minskade (pa grund av oro
for smitta, eller ovilja att belasta halso- och sjukvarden) eller att hélso- och sjukvarden
varit mindre tillganglig. Det ar dock troligt att dessa bakomliggande faktorer samspelar,
och i analysen framkommer sirskilt att barn- och ungdomspsykiatrin behover starka sin
tillganglighet. Samtidigt ar det ocksd mojligt att konsekvenser av pandemin eller av
uppskjutna vard- och stodbehov kommer att materialiseras forst senare. Primérvarden
och ungdomsmottagningarna behover dd ha beredskap att tillgodose de behov som
uppstar. I forebyggande syfte kan det aven finnas ett behov av tidiga och lattillgangliga
insatser riktade till invdnare som upplevt nedsatt psykiskt valbefinnande eller lattare
psykiska besvir under pandemiperioden.

Samtidigt som bade den kvalitativa och kvantitativa analysen inte tyder pa att det
hitintills gar att utldasa att det finns nagon storre vardskuld avseende psykisk ohilsa for
den regionala primérvarden, sa visar analysen att den regionala primarvarden behover
vara medveten om den Okade risk for psykisk ohélsa som pandemin inneburit for ett
antal maélgrupper. Till de personer som kan behova fid sina behov sarskilt
uppméirksammade hor dldre personer (ocksd de som rapporterar somatiska besvir),
barn och unga som uppvisar tecken pa att ha paverkats negativt av distansundervisning
eller okad vistelse i hemmet, samt grupper som redan innan pandemin var sarskilt
sérbara, sdsom utrikes fodda, personer med funktionsnedsattning eller personer med en
beroendeproblematik. Eftersom ungdomsmottagningarna &ar en av fa verksamheter dar
barn kan soka vard utan vardnadshavares vetskap, och dessa verksamheter i vissa fall
inte kunnat erbjuda nybesok under pandemin, bor dessa verksamheters tillganglighet
vara sarskilt prioriterat framover.

En tydlig konsekvens av pandemin ar att den ocksa skapat nya patientgrupper, vars
behov i forsta hand ska omhéndertas inom den regionala primirvirden. Personer som
varit sjuka i covid-19 och har sena eller kvarstdende symtom loper en forhojd risk att
drabbas av psykisk ohélsa — bade av psykiska besvir och av psykiska sjukdomar och
syndrom. Primérvarden behover hélla sig uppdaterad om det foranderliga kunskapslaget
kring patientgruppens behov, och utnyttja befintliga resurser sdsom rehabiliteringsteam
och -koordinatorer for att ge dessa personer stod och hjilp. Patienter med risk att
utveckla PTSD behover fa sina behov identifierade och tillgang till adekvat behandling.

Under pandemin har antalet distanskontakter Okat — telefonkontakter dominerar
fortfarande inom samtliga aldersgrupper men hos barn, unga vuxna och vuxna som far
vard for psykiatrisk diagnos inom den regionala primarvarden ar andelen videométen
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betydande. Detta har pd méanga hall medfort en okad flexibilitet och utgor darmed en
mojlighet som bor tas tillvara framover. Det finns flera goda exempel pa hur
distanskontakter okat tillgangligheten, exempelvis genom 6ppna bokningar for digitala
psykologbesok. Detta kan med fordel spridas till fler verksamheter i regionen.

Utifrran detta rekommenderas regionen att i det 6vergripande arbetet:

» Genomfora uppfoljningar for att kunna f6lja upp hur den psykiska hélsan bland
invanarna och i olika malgrupper utvecklas pa sikt

» Skapa tillfallen att dela lardomar mellan verksamheter — det géller bade
lardomar fran hur man arbetat under pandemin och hur man kan arbeta framat,
exempelvis for att starka tillgangligheten for fler malgrupper

» Tillgangliggora och oka allmanhetens kinnedom om digitala stod och
behandlingar for psykiska besvir som tagits fram i Vastra Gotaland eller i andra
regioner

> Fortsatt sprida kunskap till allmadnheten om vad man sjalv kan gora vid
rehabilitering fran postcovid.

» Resurssitta den regionala primarvardens verksamheter, inklusive
ungdomsmottagningarna, sa att dessa kan identifiera och tillgodose behov inom
omradet psykisk hélsa som aterfinns inom savil befintliga patientgrupper som
de som tillkommit under pandemin.

Utifran detta rekommenderas regionen att i arbetet inom den regionala
primarvarden:

» Sikerstilla att medarbetare i den regionala priméarvardens verksamheter har
kunskap om vilka behov patienter som upplevt ett allvarligt sjukdomsforlopp i
covid-19 eller som har postcovid kan ha. Framtagna formuléar for strukturerat
omhéndertagande i den regionala primarvarden, som kan hjilpa patienten att
beskriva sina symtom och behov, bor anviandas i 6kad utstrackning. I detta
arbete bor risken for psykisk ohilsa sarskilt uppméarksammas och kompetensen
hos den regionala primarvardens rehabiliteringsteam och -samordnare utnyttjas
i 6kad utstrackning.

» Sakerstilla att patienter som drabbats av psykiska sjukdomar och syndrom till
foljd av allvarligt sjukdomsférlopp vid pagaende covid-19-infektion eller till foljd
av postcovid ges tillgang till psykologisk behandling inom ramen f6r sin
rehabilitering, exempelvis tillgang till behandling for PTSD.
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Sakerstilla att medarbetare i den regionala primarvardens verksamheter har
kunskap om att vissa malgrupper har haft en sarskild sarbarhet for 6kad psykisk
ohéilsa under pandemin. Befintliga metodstod for att stélla fragor om psykiska
besvir, alkohol, valdserfarenhet eller suicidtankar bor anvandas i 6kad
utstrackning. I detta arbete ar det viktigt att undersoka sambandet mellan
individens psykosociala miljo och den paverkan som pandemin haft pa
individens psykiska halsa.

Samverka med socialtjansten — dar verktyget SIP kan anvandas — for att ge stod
till personer som utvecklat psykisk ohalsa och som upplever forsamrade
livsvillkor till f6]jd av pandemin (exempelvis forsamrad ekonomi eller 6kat
riskbruk).

Sarskilt uppméarksamma hur pandemin kan ha paverkat dldre patienter —
exempelvis undersoka vilka konsekvenser minskad aktivitet och socialt umgange
fatt for den dldre. Den dldres psykosociala situation bor uppmarksammas pa
samma satt somatiska besvar och dldre personer ges 0kad tillgéng till terapeutisk
behandling for psykiska sjukdomar och syndrom.

Tillgangliggora stod for sorg for patienter som upplever svarigheter att bearbeta
forlusten av narstdende.

Utifran detta rekommenderas regionen att i arbetet inom den

specialiserade psykiatrin:

>

>

Sakerstilla att patienter som drabbats av psykiska sjukdomar och syndrom till
foljd av allvarligt sjukdomsforlopp vid pagaende covid-19-infektion eller till f6ljd
av postcovid ges tillgang till psykologisk behandling inom ramen for sin
rehabilitering, exempelvis tillgang till behandling for PTSD.

Satsa pa uppfoljning av befintliga patienter for att sdkerstilla att behov som
forandrats till foljd av pandemin inte forblir ouppmarksammade. Analysen
indikerar att samverkan med socialtjansten — dar verktyget SIP kan anviandas —
kommer att vara viktig for personer som har en psykiatrisk problematik och som
upplever forsamrade livsvillkor till f6ljd av pandemin (exempelvis forsamrad
ekonomi eller 6kat riskbruk).

Fortsitta arbetet med att starka tillgingligheten inom den specialiserade
psykiatrin. Detta giller sarskilt BUP dar pagaende arbeten sdsom "En vig in” ar
steg i ritt riktning.

Vara fortsatt vaksamma infor eventuella sena konsekvenser av pandemin inom
slutenvarden (exempelvis om behov av inskrivning 6kar i ett senare skede).
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Inspel till andra aktorer

Arbetet med den fordjupande wuppfoljningen av covid-19-pandemins mojliga
konsekvenser for invanarnas psykiska hidlsa har fokuserat pa vad regionen och
kommunerna i Vistra Gotaland kan gora for att tillgodose de behov och tillvarata de
mojligheter pandemin direkt eller indirekt skapat. Samtidigt paverkas invanarna givetvis
av beslut och aktiviteter hos andra aktorer. Det kan exempelvis handla om aktorer som
ar direkt involverade i invanares livssituation, sa som civilsamhéllet, och aktérer som
mer indirekt paverkar individers situation genom oOvergripande myndighets- eller
politiska beslut. I detta avslutande avsnitt sammanfattas medskick som framkommit
under arbetet med uppfoljningen och som skulle kunna vara dessa aktorer till nytta i

kommande arbeten.

Regering, myndigheter och andra regioner bor fortsdtta folja
pandemins konsekvenser for invanarnas psykiska halsa

>

De langsiktiga konsekvenserna av pandemin ar 4nnu inte kinda. Regering och
relevanta myndigheter bor fortsatta att folja upp pandemins konsekvenser for
befolkningens psykiska hélsa pa ett nationell plan.

Savil covid-19 som postcovid ar nya diagnoser och kunskapsliaget ar darmed
foranderligt. Regering och relevanta myndigheter bor samordna forskning och
sprida forskningsresultat. Konsekvenser av genomganget sjukdomsférlopp pa
psykisk hilsa bor foljas upp for att starka kunskapsunderlaget.

Covid-19-pandemin har paverkat bade skydds- och riskfaktorer for psykisk
ohélsa i en Overgripande negativ riktning under pandemin. Framoéver finns
darfor ett behov av att fortsitta folja vilka konsekvenser detta far — och pa kort
sikt kan det dven finnas ett behov av riktade atgarder.

Genomforda analyser visar att den psykiska hélsan hos invanarna i Vastra
Gotaland inte har paverkats mycket negativt av covid-19-pandemin, men att
personer med tidigare riskfaktorer for psykisk ohilsa har paverkats mer negativt
an befolkningen i stort. Analyserna visar att det kan finnas ett behov av att
resurssatta overgripande och strukturerade atgarder inom fyra omréaden:
atgarder for att sdkerstélla att den regionala primérvarden och socialtjansten har
resurser och kapacitet att identifiera och tillgodose behov av vard och stéd som
uppkommit till f6ljd av pandemin; dtgarder for att initiera ett uppsokande arbete
inom priméarvard samt dldreomsorg och socialtjanst fokuserat pa de individer
som levt i storre isolering och kan ha en storre risk for psykisk ohélsa; atgarder
for att stotta atergéng till fysisk undervisning och fritidsaktiviteter for barn och
unga samt for att erbjuda kompensatoriskt stod for de barn och unga som erfarit

Pandemin och psykisk halsa 151



ett kunskapstapp i och med pandemin; atgarder for att sikerstilla aterhamtning
bland medarbetare inom vard- och omsorg for att minska risken for att
medarbetare utvecklar psykiska besvar eller psykiatriska tillstand. Dessa
slutsatser galler for Vastra Gotaland, och sannolikt aven for ovriga Sverige —
aven om slutsatsernas generaliserbarhet givetvis beror pa de lokala
forutsattningar som préglar Sveriges andra regioner.

Det finns lardomar frdn denna kris som behover tas tillvara. Den paverkan som
kriser har pa psykisk hilsa — sarskilt for vissa grupper — behover beaktas i det
kommande beredskapsarbetet. Fler delar av samhillet behover ges en aktiv roll i
planeringen infor framtida kriser — inte minst skolan som har néra kontakt med
barn och unga.

SKR bor verka for att identifiera och sprida lardomar och goda exempel
till regioner och kommuner inom hela landet

>

Verksamheternas erfarenheter fran pandemin innehéller mojligheter att ta
tillvara. Sveriges Kommuner och Regioner skulle med férdel kunna samla in och
vidareutveckla olika verksamheters perspektiv fran pandemin, sa att dessa
lardomar kan spridas och beaktas i kommande arbete. Lirdomar och goda
exempel kring hur verksamheter kan arbeta for att starka det psykiska
vélbefinnandet och minska den psykiska ohalsa som kan uppsta till foljd av en
samhaéllsovergripande kris bor sarskilt beaktas.

Universitet och hogskolor bor stotta studenter och medarbetare vid

atergang tll fysisk undervisning och tillgangliggora stod for de som

behover

>

Behoven hos studenter inom eftergymnasial utbildning 4r ménga génger
desamma som for elever inom grund- och gymnasieskolan. Universitet och
hogskolor behover darfor folja upp hur distansundervisning paverkat saval
kunskapsinhimtning som studenternas psykiska hilsa. Kunskapsnivaerna hos
nya studenter — som fatt distansundervisning pa gymnasiet under pandemin —
bor utvarderas i relation till tidigare arskullars kunskapsniva for att identifiera
eventuella stodbehov. Utifran vilka behov av stod som identifieras kan &ven
resurstilldelningen till studenthélsan behova ses Gver.

Larare och personal vid universitet och hogskolor som upplevt en tung
arbetsbelastning eller mer pafrestande arbetssituation till foljd av
distansundervisning behéver fa majlighet till aterhdmtning — forslag pa hur
detta kan genomforas och hanvisningar till relevanta metodstod dterfinns i
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avsnitten om Medarbetare i regional halso- och sjukvard och Medarbetare i
kommunala verksamheter. Framover kan aven riktlinjer och rutiner for
distansarbete och en plan for att sikerstilla en god arbetsmiljoé dven vid arbete i
hemmet behova tas fram. Rutiner for distansarbete bor strava efter att skapa
forutsattningar for att bibehélla de viktiga skyddsfaktorer som arbete pa plats i
verksamheten innebir, sasom tillgang till social samvaro, stod och informella
interaktioner.
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BILAGOR

Bilaga 1. Intervjuer - oversikt respondenter

Intervjupersonens roll — for personer som inte arbetar i Vistra Gotaland anges
orten personen arbetar pa inom parentes

1 Analytiker data och analys Vistra Gotalandsregionen
2 Arbetsledare funktionshinder
3 Bistandshandlidggare dldreomsorg
4 Chef dldreomsorg
5 Chefbarn och unga inom individ- och familjeomsorg
6 Chef barn- och ungdomspsykiatri
7 Chef barn-, ungdoms- och kvinnosjukvard
8 Chef beroende och missbruk
9 Chef elevhilsa
10 Chef funktionshinder
11 Chef geriatrik
12 Chef hogskola
13 Chefindivid- och familjeomsorg
14 Chef intensivvard
15 Chef primérvard, tilliggsuppdrag barn och ungas psykiska hélsa
16 Chef primérvérd, tillaggsuppdrag barn och ungas psykiska hélsa
17 Chef priméirvard, tilliggsuppdrag barn och ungas psykiska hilsa

18 Chef psykiatri
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19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46

47

Chef psykiatri

Chef ungdomsmottagningar

Chef vuxenpsykiatri

Controller &ldre-, vird- och omsorgsforvaltning
Forskare hilsopsykologi

Forskare hilsopsykologi

Forskare krispsykologi (Stockholm)

Forskare rehabiliteringsmedicin

Forskare samhillsmedicin och folkhilsa

Kurator elevhilsa

Kurator studenthélsa

Likare barnhilsovard

Likare barnmedicin

Lakare hemsjukvard

Lakare psykiatri

Lanssamordnare suicidprevention

Psykolog med radgivande roll inom Narhélsan
Psykolog psykiatri

Regionutvecklare

Rektor gymnasieskola

Representant barnuppdraget

Representant barnuppdraget

Representant Kunskapscentrum for jamlik vard
Representant Kunskapsstod for psykisk halsa
Representant regionalt processteam suicidprevention
Representant Regionalt processteam uppfoljning och rehabilitering efter covid-19
Representant regionledning

Representant Uppdrag livsvillkor, migration och hélsa

Representant Uppdrag psykisk hilsa (Stockholm)
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48 Representant Utvecklingscentrum for barns psykiska hilsa
49 Representant Vistra Gotalands kompetenscentrum i nira relationer

50 Samordnare socialforvaltning



Bilaga 2. Dialogmoten - oversikt deltagande organisationer

Deltagande organisation fran civilsamhiillet

Autism- och Aspergerforeningen
BRIS

Brukarrédet for missbruksfragor
Bricke Diakoni

De glémda barnen
Kamratforeningen Lanken, Trollhattan
Lansnykterhetsforbundet

NSPH Vistra Gotaland
Riksforeningen &ldres hélsa
Roda Korset

Roda Korsets ungdomsforbund
Skara Stift

SPF Seniorerna

Tjejjouren Vast

Aldrekontakt
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Bilaga 3. Efterfragad statistik fran Vastra Gotalands

kommuner

Verksamhetsomriade Efterfragad statistik (imanadsvis statistik januari 2019 till och

med augusti 2021; om mdojligt uppdelat pa kén)

Skola

Individ- och
familjeomsorg

Aldreomsorg

Funktionshinder

1. Vad var det andelen franvarotimmar i grundskolan ak
9?

2. Hur stor var andelen franvarotimmar i gymnasiet ak
3°?

3. A: Hur stor andel av de elever som gick pa gymnasiet
4k 3 tog examen? [fraga giller endast VT 2021]
B: Vad var det genomsnittliga jamforelsetalet (GPB,

genomsnittlig betygspoang) for de elever som tog
gymnasieexamen? [fraga galler endast VT 2021]

1. A: Hur manga orosanmailningar for barn (personer o—
17 &r) inkom?
B: Hur manga individer avsdg dessa orosanmalningar
for barn (personer 0—17 ar)?

2.  A: Hur ménga orosanmailningar for vuxna personer
(18-64 &r) inkom?

B: Hur manga individer avsag dessa orosanmalningar
for vuxna personer (18—64 ar)?

1. A: Hur ménga orosanmalningar for vuxna personer
(65 ar och aldre) inkom?

B: Hur manga individer avsag dessa orosanmalningar
for vuxna (65 ar och aldre)?

2. For hur manga individer (oberoende av alder)
verkstilldes insatsen hemtjanst?

3. For hur ménga individer (oberoende av alder)
verkstélldes insatsen dagverksamhet?

4. For hur manga individer (oberoende av alder)
verkstélldes insatsen ledsagning?

1. For hur ménga individer (oberoende av alder)
verkstalldes insatsen daglig verksamhet?

2. For hur manga individer (oberoende av élder)
verkstélldes insatsen ledsagning?



Bilaga 4. Analyser av statistik fran kommunerna - oversikt
kommuner

Eftersom kommunerna anvander sig av olika system for drendehantering hade de ocksa
olika forutsattningar att med en begransad arbetsinsats inkomma med statistikuppgifter
i efterfragat format. For att mojliggora analyser utifrdn sa fullstandiga uppgifter som
mojligt ingdr darfor statistik fran ett urval avde kommuner som inkommit med statistik.

Urvalet redovisas i Tabell 3 nedan.

Tabell 3. Urval kommuner i rapportens analyser.
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Figur 56. Antal inkomna
orosanmaélningar f6r barn o-17
ar i 14 kommuner under
perioden mars till och med
augusti ar 2019, 2020 samt
2021.
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Figur 57. Antal inkomna

orosanmaélningar f6r barn 0-17

r i 14 kommuner under X X X X X X X X X X X X X X
respektive ménad 2019, 2020

samt 2021 (senaste viarde 2021

ar augusti, manad 8).

Figur 62. Indexerad andel

franvarotimmar i gymnasiet

arskurs 31 en storre kommun

per manad under pandemin X
jamfort med motsvarande

manad 2019. 100 = Andel

franvarotimmar motsvarande

manad 2019.

Figur 64. Antal verkstillda

insatser hemtjanst for personer

65 ar och aldre i tio kommuneri X X X X X X X X X X
Vastra Gotaland over tid (notera

bruten axel).

Figur 65. Antal verkstillda

insatser dagverksamhet for

personer 65 ar och &ldre i nio X X X X X X X X X
kommuner i Vastra Gotaland

over tid.

Figur 66. Antal verkstillda

insatser lefisagl}u}g for personer X X X X X X X X X
65 ar och édldre i tio kommuner i

Vistra Gotaland 6ver tid.
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Figur 68. Antal verkstéllda
insatser ledsagning i tio
kommuner i Vastra Gotaland
over tid.

Figur 69. Antal verkstillda
insatser daglig verksamhet i nio
kommuner i Vistra Gotaland
over tid.

Figur 71. Antal inkomna
orosanmalningar for vuxna 18—
64 &r i 14 kommuner under
perioden mars till och med
augusti ar 2019, 2020 samt
2021.

Figur 72. Antal inkomna
orosanmalningar for vuxna 18—
64 ar i 14 kommuner under
respektive ménad 2019, 2020
samt 2021 (senaste viarde 2021
ar augusti, manad 8).
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